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URBANISMO
I. INTRODUCCION

El presente tema como Tesis para optar el titulo profesional de Arquitectura surgio6 a partir del momento en que....

En la investigacion se analizo el gran problema actual referente a la Salud mental en nuestro pais, siendo la capital,

Lima, la mas afectada. El poco apoyo por parte del Estado, junto a la baja empatia y marginacion por parte de la sociedad o

por miedo a ser juzgados, y de esta manera, descarten cualquier tratamiento, rehabilitacion y logicamente la idea de

enfrentar aquellos miedos y problemas que les atormenten.

La presente tesis tiene como principal objetivo ...............

Basarse en un sistema comunitario de salud mental(el cual incluye diversos talleres y programas de exposicion
protegidos)para brindar una experiencia positiva al paciente mientras hace frente a su enfermedad, es decir, utilizar la
arquitectura como un instrumento terapéutico que permita plantear un disefio innovador junto a ambientes estimulantes
que promuevan el sentido de libertad ,conexién con la naturaleza, confianza, optimismo, tranquilidad y bienestar, etc.,
En otras palabras, lograr reemplazar el caracter de reclusorio (el cual se plasma también en su infraestructura) con el
cual la mayoria de instituciones mentales en nuestro pais adn se rigen.

Finalmente, los logros del proyecto arquitectonico se evidencian en............

La obtencidn de una reintegracion mas rapida del paciente a la sociedad, puesto que los componentes del proyecto

(implicando areas de talleres, recreacion, consultorios grupales, individuales, etc.) lograran despojar al paciente de la idea Fig N°1 Vista aérea
. . ., . , . L, . del terreno elegido para el proyecto
de la estadia en un reclusorio y/o recuperacion en un tipo de carcel. La estigmatizacion por parte de su entorno social y Fuente: G

hasta de ellos mismos se reducira notablemente, de modo que su animo repercutird de forma positiva en su el proceso de

su recuperacion.
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URBANISMO
I1.PRESENTACION DEL TEMA

Tema:
SALUD MENTAL Y EXCLUSION SOCIAL EN ADULTOS

En Lima (Per0), los casos de enfermedades mentales en adultos, son multiples, y gran parte de ellos son continuamente originados por eventos y/o episodios

de violencia, discriminacion, delincuencia, problemas econémicos, entre otros, los cuales lamentablemente siempre han estado latentes en nuestro entorno social.

Asimismo, la situacion de emergencia sanitaria actual por la que atraviesa el mundo, pandemia por el COVID-19, junto a los eventos sefialados
anteriormente han provocado que entre la sociedad sea cada vez mas comun el padecimiento de estrés. ansiedad, ataques de panico y diversos miedos, etc. Todo
lo cual puede terminar contribuyendo en la formacién de trastornos psiquiatricos en el individuo, los cuales al no ser tratados pueden desencadenar fatidicos

desenlaces.
Es por ello que la presente tesis se encuentra enfocada en los mismos, como, por ejemplo: el trastorno de ansiedad, del estado de 4nimo, fobias, etc.

Por otro lado, es fundamental resaltar que, en el Perq, el sector de Salud Mental esta practicamente olvidado, prueba de ello es justamente la ciudad de
Lima, en la cual las instituciones abocadas a este sector (las mismas que funcionan desde mediados del Siglo XX), no han sufrido renovaciones, cambios o
actualizaciones ni en cuanto a su programa como en su infraestructura. Es decir, atn se rigen bajo el concepto “tradicional”, el cual subestima y descarta la adicion
de talleres y actividades integrales, que a través de un trabajo terapéutico promuevan la interaccion social y logren contribuir a la recuperacion del paciente en

cuestion.

Por lo tanto, en esta tesis se plantea el desarrollo de un Centro de Salud Mental comunitario, el cual permitira el desarrollo de un sistema integral, el cual
se enfoca en la prevencion, diagnostico, atencion, rehabilitacion y cuidado de los pacientes. Y justamente, la arquitectura, contribuira en el aporte de una mejor
calidad de atencidn al paciente, a través de un disefio que no solo pueda brindarle un sentido de comodidad y seguridad (fisica y mental) ,sino también ,al
constituirse acorde al sistema previamente mencionado, logre crear un vinculo constante entre el paciente y la comunidad, acercandose mas a la idea de un “hogar”

que al de una “institucién mental”, en el cual este no tenga la necesidad de separarse o dejar de frecuentar a sus seres queridos durante su proceso de recuperacion.

8
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URBANISMO
I11.EL PROBLEMA

El problema radica en que, a nivel nacional, existe un déficit en el nimero de instalaciones enfocadas a salud mental, originando una respuesta insuficiente
e inadecuada en este sector, desde ya hace muchos afios, y sobre todo en el contexto actual a causa de la pandemia por el COVID-19, la demanda claramente va
a seguir ascendiendo y a la vez evidenciando la falta de voluntad politica de los gobiernos regionales, en general, falta de apoyo del Estado, para priorizar el
bienestar de la poblacién en este campo, y de alguna forma, negandole una mejor calidad de vida.

Primeramente, en la actualidad en Lima, solo se cuentan con 3 instituciones de salud mental (Larco Herrera, Emilio Valdizan y Noguchi), ademas del
hecho de que estas estan distribuidas en Lima Norte y Centro, y ninguna se encuentra ubicada en Lima Sur, es decir, los distritos ubicados en esta parte de la
ciudad sufren evidentemente un déficit en cuanto a atencién de Salud Mental , porque claramente al menos en este &mbito son los mas olvidados, es por ello que
el proyecto planteado en esta tesis esta ubicado en un distrito céntrico de Lima Sur: Villa Maria del Triunfo, con el objetivo de tratar de satisfacer la demanda y

por ende ,apoyar a las instituciones ya existentes en esta dificil tarea.

Por otro lado, instituciones existentes en Lima no obedecen a los requerimientos de un sistema comunitario de salud, su infraestructura no ha sido
actualizada y por ende no logran satisfacer las necesidades del paciente. Dado que el avance en el tratamiento de enfermedades psiquiatricas en el mundo ya no
obedece a los antiguos preceptos y metodologias tradicionales de los llamados y criticados “hospitales psiquiatricos”, los cuales aun subsisten en nuestro pais sin
importar que su disefio no responde al nuevo concepto que buscan los actuales tratamientos ante este tipo de enfermedades, contrariamente propician la sensacion

de encierro y rechazo.

Puesto que, aquellos basan su atencion en la hospitalizacion permanente implicando el aislamiento del paciente en condiciones infrahumanas,
desencadenando efectos ain mas perjudiciales (abandono, desolacion, depresion, suicidio, etc.) dada su condicién, e imposibilitando una mejor y posible
reinsercion en la sociedad. Por ultimo, es necesario mencionar que las instituciones de salud mental con las que cuenta nuestro pais solamente reciben a pacientes
en un estado crénico, no brindan la importancia debida ni fomentan la participacion social para la promocion de la salud mental, prevencion, detencion, tratamiento

y rehabilitacién de problemas de salud mental.
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IV.OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:

Desarrollar, con una infraestructura adecuada, un Centro de Salud mental
comunitario especializado en trastornos psiquiatricos para adultos perteneciente
al grupo de clasificacién de salud del primer nivel de atencién, especificamente

a la Categoria I-4, en el Distrito de Villa Maria del Triunfo (Lima-Peru).

Es decir, aquella infraestructura debera responder a las nuevas tendencias
en cuanto a tratamientos psiquiatricos, en los cuales se intenta involucrar
activamente al paciente con la comunidad, mediante una continua interaccion
entre ellos y con acceso a actividades, terapias y tratamientos que permitan su

pronta reinsercion a la sociedad.

El proposito general de esta propuesta es que al basarse en un sistema
comunitario de salud mental (el cual incluye diversos talleres y programas de
exposicion protegidos) se logre brindar una respuesta arquitectonica eficaz que
permita la configuracion de espacios publicos, semi publicos y privados, los
cuales, al conseguir una adecuada y estratégica relacion entre si, permitiran
ademas de desplazamiento fluidos, una experiencia positiva del paciente o
visitante a la institucion. Asimismo, se busca contribuir con la
desestigmatizacién de las instituciones de salud mental, las cuales son
comunmente vinculadas y/o representadas como carceles sin espacios de
convivencia (entre pacientes y con familiares) o recreaciéon, y por tltimo ayudar
a generar conciencia acerca de la importancia de la salud mental en nuestra

sociedad.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Identificar y analizar las actuales problematicas en cuanto a infraestructura
de las instalaciones de salud mental en Lima mediante investigaciones
previas, para determinar las necesidades y componentes con los que deberia
contar un establecimiento de este tipo.

e ldentificar las caracteristicas y necesidades del usuario para conseguir
establecer el tipo ideal de ambientaciobn y espacios requeridos
respectivamente, ademas de la seleccion de materiales duraderos que no
impliquen un gasto innecesario al proyecto.

e Investigar y analizar referentes de este tipo de instituciones para de esa
manera proponer una eficiente solucion arquitectonica frente al ademés
notable déficit de instalaciones de Salud Mental en Lima Sur, tomando en
cuenta la gran demanda que existe en cuanto a este tipo de enfermedades en
los distritos involucrados, y en general en toda la ciudad.

e Analizar la relacién entre psicologia y arquitectura ,y utilizar esta Gltima
como un instrumento terapéutico que permita el disefio y configuracion de
espacios estimulantes, que ademas de promover mayor interaccion entre
usuarios, también generen efectos y sensaciones positivas relacionadas a la
confianza, optimismo, tranquilidad y bienestar, etc., es decir, y que
contribuyan a reemplazar el caracter de reclusorio (que se plasma también
en su infraestructura) con el cual la mayoria de instituciones mentales en

nuestro pais aun se rigen. 10
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V.ALCANCES Y LIMITACIONES

ALCANCES:

Proponer una nueva metodologia de disefio, junto a un
concepto e ideas innovadoras para la configuracion y
tratamiento de espacios, basandose en la teoria del color y
diversos principios espaciales como: relacion interior-
exterior, fluidez y liviandad entre espacios, aprecio a la
sombra, simetria, entre otros, los cuales permitan una
estimulaciéon psicologica, y por tanto, positiva en el

paciente.

El presente estudio analizar el area de influencia del sector
donde se ubicara el proyecto arquitecténico planteado, de
modo que se la propuesta pueda causar un impacto positivo
en del distrito de Villa Maria del Triunfo, a causa de su
infraestructura y acceso a servicios de salud mental de este

tipo que escaseaban en general en todo Lima Sur.

LIMITACIONES:

Existen limitaciones en cuanto a la investigacion de referentes nacionales,
debido a que las 3 instituciones mas importantes de Salud Mental en Lima
(Hospital Larco Herrera, Valdizdn y Noguchi), no poseen una
infraestructura ni se basan en un programa basado en un sistema integral
de salud comunitario. Es decir, no podrian clasificarse como referentes

para el proyecto planteado en esta tesis.

Base de datos desactualizadas e incompletas, en referencia a planos de
planta todos los niveles de la edificacion, al igual que los planos de corte y
internacionales

elevacion correspondientes de algunos referentes

representativos del sector de Salud mental.

11




“CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO ESPECIALIZADO EN TRASTORNOS UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
PSIQUIATRICOS PARA ADULTOS EN EL DISTRITO DE VILLA MARIA DEL TRIUNFO”

FACULTAD DE ARQUITECTURA'Y
URBANISMO

V1. MARCO REFERENCIAL

DEFINICION DE TERMINOS:

e Psiquiatria: Segun Carlos Castilla del Pino, se define de la
siguiente forma: "Ambito del saber, institucionalmente médico
en el actual momento historico, que se ocupa de las consideradas
alteraciones psiquicas (mentales o de la conducta), cualquiera
que sea su génesis, en lo que concierne a la dilucidacion de su
naturaleza, a la interpretacion de las mismas y a su posible

terapéutica.”

e Salud Mental: En la psiquiatria se considera que la salud mental
“es el estado de equilibrio y adaptacién activa y suficiente que
permite al individuo interactuar con su medio, de manera
creativa, propiciando su crecimiento y bienestar individual, y el
de su ambiente social cercano y lejano, buscando mejorar las
condiciones de la vida de la poblacion conforme a sus
particularidades” (Vidal, y Alarcén, 1986).

e Trastorno psiquiatrico:

Segln la OMS:
“En general, se caracterizan por una combinacion de alteraciones
del pensamiento, la percepcion, las emociones, la conducta y las

relaciones con los demas.”

e Trastorno del estado de animo: Segun el Dr. C. George Boeree (Departamento de
Psicologia - Universidad de Shippensburg), se define de la siguiente manera: “Los
trastornos del estado de &nimo son definidos por extremos patoldgicos de ciertos

estados de animo, especificamente, de la tristeza y de la euforia.”

e Trastorno de personalidad: Segun la Biblioteca Nacional de Medicina de los EE.
UU, esta referido a: “Un grupo de afecciones mentales en las cuales una persona
tiene un patron prolongado de comportamientos, emociones y pensamientos que es
muy diferente a las expectativas de su cultura. Estos comportamientos interfieren
con la capacidad de la persona para desempefiarse en las relaciones interpersonales,

el trabajo y otros contextos.”

e Trastorno de ansiedad: Segun la Biblioteca Nacional de Medicina de los EE. UU,
esta referido a: “Afecciones en las que la ansiedad no desaparece y puede empeorar
con el tiempo. Los sintomas pueden interferir con las actividades diarias, como el

desempefio en el trabajo, la escuela y las relaciones entre personas.”

e Trastorno obsesivo - compulsivo (TOC): Segun la Biblioteca Nacional de
Medicina de los EE. UU, es: “unaafeccion mental que consiste en presentar
pensamientos (obsesiones) y rituales (compulsiones) una y otra vez. Estos

interfieren con su vida, pero no puede controlarlos ni detenerlos.”

12
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VII. MARCO HISTORICO

Los trastornos psiquiatricos hacen referencia a desordenes que han
estado latentes en nuestra sociedad a lo largo de muchos afos, sin embargo,
siempre se han visto acompafiados por una continua desestimacion en
cuanto a los graves efectos negativos, y, por tanto, obstaculos que puedan
significar en el desenvolvimiento en las actividades diarias de una persona,

y en lineas generales, en toda su vida.

Edad Primitiva: Se consideraba a las enfermedades mentales como
un tipo de posesion por parte de algun espiritu o ente maligno en el hombre.
En algunos casos como es el de la Cultura Paracas (Pert), se llevaba a cabo
la trepanacion craneana, por razones médicas y “misticas”, esta Ultima
debido a la creencia que aquel orifico permitia la expulsion o escape del
espiritu “atrapado”, o que en aquel momento “habitaba”, en el cuerpo del

hombre.

Edad Media: De brujos y curanderos, quienes se creia eran
personajes que podian interceder en favor del hombre en este tipo de
escenarios, se paso a entender a la religion, ejemplo: cristianos, como la
Unica salvacion, por tanto, sus miembros y seguidores eran concebidos

como los Unicos capaces de alcanzar y ayudar a otorgar la sanacion absoluta.

Edad Moderna: Indudablemente, se alcanzaron avances en el
campo de la medicina, pero la asociacion de una enfermedad mental a un

mal deplorable, locura y hasta “amenaza a la sociedad “persistia. De manera

que las personas que padecian alguna de estas enfermedades, eran recluidas en asilos
alejados de la ciudad, y lugares que se asemejaban a prisiones, los cuales tenian como
objetivo: controlar al paciente, dado que su sanacion no era contemplada como algo
alcanzable. Los recluidos sufrian maltratos por parte del personal y vivian en
condiciones nefastas, ademas debian soportar tratamientos experimentales que
implicaban tortura, y provocaban a la persona un trauma nuevo o aun mayor del que

ya padecia.

Siglo XVI1I: Considerado como una época de transicion, el desarrollo de
mayor nimero de hospitales psiquiatricos fue inminente, se realizaron las primeras
divisiones en los mismos de acuerdo al tipo de enfermedad, causa psicoldgica e
historial del paciente, pero no se pierde aun la percepcién hacia estos como personas

peligrosas y no aptas para vivir dentro de la sociedad.

Siglo XX: La reclusion de enfermos en hospitales que involucraban su forzada
participacion en practicas y métodos crueles como: la Terapia electroconvulsiva,
termoterapias de chogue y lobotomias (ademas de un aislamiento permanente) dieron
lugar al rechazo y cuestionamiento de la sociedad hacia estas instituciones.

Originando movimientos heterodoxos como el de la “Antipsiquiatria”.

Siglo XXI: Las instituciones de Salud Mental se asemejan a reclusorios, asilos
y carceles, por tanto, el estigma y poca aceptacion a las mismas aun esta presente. La
infraestructura y tratamientos que poseen son obsoletos Ademas del hecho de la falta
de espacios de convivencia y recreacion, los cuales son imprescindibles para ugg

recuperacion integral (permite participacion de familiares, etc.) del paciente.
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VIIl. VIABILIDAD

SOCIAL:

Desde ya hace muchos afios ha existido una necesidad
insatisfecha por infraestructura enfocada a la salud mental en Lima
Sur, y este afo,2020, la demanda I6gicamente por atencion médica
de este tipo ha incrementado a consecuencia de la pandemia por el
COVID-19. Dado que la poblacion en la actualidad vive con mayor
estrés y tension en su vida diaria, lo cual puede significar el
desarrollo de enfermedades psicoldgicas que de no ser tratadas

podrian hasta conllevar a consecuencias fatales.

Por otro lado, es importante resaltar que la aprobacién del Plan
Nacional de Fortalecimiento de Servicios de Salud Mental
Comunitaria (2018-2021)al ser ejecutado no solo esta permitiendo el
fortalecimiento del primer y segundo nivel de atencion (mediante la
implementacién de nuevos instalamentos de salud y demaés
programas basados en la salud comunitario),sino también estd
evidenciando el colapso en la mayoria de instituciones enfocadas a
salud mental y de igual forma el elevado indice de mortalidad
prematura a causa de estas enfermedades (en las cuales encontramos
a los trastornos psiquiatricos como uno de los mas comunes y

principales responsables).

ECONOMICA:
Es factible debido a que actualmente el Ministerio de Salud respalda el PRONIS

0 también llamado Programa Nacional de Inversiones en Salud, el cual intenta
contribuir a la modernizacion del modelo de prestacion de servicios de salud, y esto
lo lleva a cabo también mediante la provision de servicios de calidad adecuados en el
primer nivel de atencién. Justamente al cual pertenece el proyecto arquitectonico
planteado en esta tesis (categoria 1-4) y l6gicamente dando prioridad a areas con
mayor necesidad de este tipo de servicio (como también serpia el caso de Villa Maria

del Triunfo-Lima Sur).

LEGAL.:
El terreno es propiedad publica, se encuentra desocupado y en cuanto a su
zonificacion, pertenece a Usos Especiales (OU), y en este caso, se debe regir por los

parametros correspondientes a la zonificacion residencial o comercial predominante.

Es decir, el terreno es compatible con el proyecto propuesto en la presente tesis, el
Certificado de Parametros urbanisticos y edificatorios que confirma su total

disponibilidad se encuentra en la seccion de Anexos (pag.70).
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IX. MARCO TEORICO - ANTECEDENTES

REFERENTE NACIONAL: HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
Este hospital no basa su programacion ni infraestructura en un sistema de

salud comunitario, sin embargo, es necesario analizar su concepto, distribucién de
espacios y componentes, puesto que gran parte de ellos son similares a los de un

centro como el propuesto, no obstante, la diferencia radica su enfoque y eficiencia.

Datos Generales:

e Se encuentra ubicado en Ate Vitarte, Lima-Pera.

e Fue construido en el afio 1994 por la Beneficencia pablica de Lima, y sirve
a la zona este de Lima Metropolitana.

e Area total de 55180 m2, cumple con la funcién de “Hospital de dia” y
también con el de hospitalizacion.

e Forma:
Presenta una forma regular, una

| riacia zona o 1
REHABILITACION

tipologia de pabellones y su planta tiene
la intencion de guardar el principio de moeyes |/

simetria, pero no lo lograen su totalidad. -

radial, cuenta con solo un nivel y Se we. 1/

CONSULTORIOS
EMERGENCIAS

puede acceder a sus diversos espacios =

INGRESO PRINCIPAL

después de llegar a la plaza principal que

se conecta directamente con el ingreso, Fig. N3 Cheng L0,2001:111

y sirve como espacio distribuidor dentro Planta esquematica primer nivel

de esta edificacion.

| Fig. N°4, Vista aérea Rehab Basel, Suiza.
s| Fuente (Google Earth)

ZONA DE HOSPITALIZAGION espacios como plazas o de slemento

Asimismo, se desarrolla de forma que manejen of espacio axtencr

REFERENTE INTERNACIONAL: REHAB BASILEA, CENTRO
DE MEDULA ESPINAL Y LESIONES CEREBRALES, BASILEA,
SUIZA

Datos Generales:

e Arquitectos: HERZOG & DE MEURON

e Ubicacion: Basel, Suiza, Afio en el que fue contraido: 2001

e Arquitecto paisajista: August Kunzel

e Area del terreno: 24 000m2, Area ocupada: 9 500m2 y Area
construida: 22 890m2  ,  pROGRAMA:

AB BASEL

B REH

Cuenta con  areas

verdes alrededor de su

[] semrvicios GENERALES 38 M2
A i 69 m2
ssams [[] AREAS PUBLICAS
] ADMINISTRACION 2ma
211 m2

perimetro, las cuales sirven =

1 [[] sErvicios mEDicos
1[] JaroiNES
| [] uniDAD DE TERAPIAS

BImd
72m2 l:l CIRCULACION

como colchdn al edificio.
Posee una escala (2 _ _ y
Fig. N°5 Diagrama Relacion Forma-Programa

pisos) que no rompe con la Fuente: Elaboracién propia
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composicion general de la zona (hasta 7 pisos).
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IX. MARCO TEORICO - ANTECEDENTES

REFERENTE INTERNACIONAL: REHAB BASILEA, CENTRO DE MEDULA ESPINAL Y LESIONES CEREBRALES, BASILEA, SUIZA
e ESPACIOY FORMA - ANALISIS:

eI

wc wee B

(IR

14

21

21
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i T4} 3 ] 1 7'1 | 1
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Segunda Planta

20 17 17 20

12

16
17
CIRCULACION 17
19

12 12 12

18 18

17 17

[ ADmINISTRACION [ ] AReas pUBLICAS

4 Cafeteria
6.Recepcion
11.Espacio maltiple

3.Recepcion
5.0ficinas

[_] cIRcuLACION
Fig. N°8,9

Fig. N°6 ,7 Primera planta
Planos Primera y segunda planta Rehab Basel, Basilea, Herzog & de Meuron
13
21 10 11 12
21
9 15
16
6
CIRCULACION
8
4 1

7

AMBIENTES:

[ ] sErRviCIOS MEDICOS [ | UNIDAD DE TERAPIAS
2 Dormitorio pacientes ?.Ncurqpsiquiah'i;
13.Cuidados infensivos 8 Terapia Ocupacional
14 Rehabiltacion y farmacia 9 Piscina terapéuica
15.Ayuda al diagnéstico 10 Fisioterapias

l:l 16.Patio con piscina

JARDINES [ SERVICIOS GENERALES
1.Patic de entrada -
S5HH -Banos

12.Jardin francés

Esquema: Programa funcional y formas de uso Rehab Basel.
Elaboracion propia

Fig. N°10
Fotografia Fachada Principal Rehab Basel, Basilea (Suiza).
Fuente: www.arquitecturaviva.com/obras

El complejo se concibio desde dentro hacia fuera,
como un conjunto de “casas’ relacionadas por calles
y plazas.

Posee 3 patios interiores principales, los cuales
debido a su proporcion ademas de brindar beneficios
visuales a los componentes internos que los rodeen,
también los proveen de una eficiente iluminacion y
ventilacion natural.

Asimismo, se establece una clara conexion interior —
exterior, finalmente es importante resaltar que la
continuidad entre espacios (unidades), permite al
paciente orientarse de manera sencilla.

En la Fig.N°10, se puede apreciar el uso de barras de
madera y vidrio, elementos que contribuyen al
contraste de llenos y vacios, ademas de proporcionar
una sensacion de intimidad a esta zona. 16
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REFERENTE INTERNACIONAL: HOSPITAL PSIQUIATRICO DE KRONSTAD

e ESPACIO Y FORMA — ANALISIS:
Fig N°12,13,14

Fuente:
= https://www.ar
' chdaily.pe/pe/O
. 2-
" 313387/hospita
W |-psiquiatrico-
N kronstad-
origo-
arkitektgruppe
Materialidad: Uso de concreto armado, acero, muros cortina (vidrio), y paneles de
aluminio color verde y blanco. Por otra parte, cada departamento o unidad que

conforma este hospital esta relacionada con uno o mas jardines en el techo.

EEETEG |1 | B

G % T | FF Fig N°15,
Fig N°11, Hospital psiquiatrico de Kronstad : ey — - S Zonficacion de la
Fuente: https://www.archdaily.pe/pe/02-313387/hospital-psiquiatrico- i T\ ek \ Pl memo || ; Segunda Planta,

kronstad-origo-arkitektgruppe qEi Bas Hospital Kronstad

&

|I||_ %*’"&1—!

I I“rllll

--_Hl |||:“||||:_E-!E

v
[l ingnn nE!
Hp BNl

1

Vamo
Fuente:

e Ubicado en Bergen, Noruega y construido por Arquitectos: Origo hitps:/fissuu.com/a
ndressafrancomour

Arkitektgruppe,en el afio 2013. ‘ '_ \= H a6/docs/binder4/74

e Descripcion proveniente del equipo encargado del proyecto: “EI  ANALISIS SEGUNDA PLANTA: Siendo este nivel el que concentra mayor cantidad de actividades y paquetes

. . . , . " setrihiriA ; ; ; funcionales.
disefio del hospital tiene un fuerte énfasis en la "apertura y La distribucion funcional gira entorno al patio central, el cual —
sirve como un espacio distribuidor, a partir del cual los consultorios se| qacio pibiico

transparencia” hacia el pablico, y a la vez en la formacion de un  sitdan linealmente, manteniendo relacién con las zonas de terapia| consuiorios y trapiss

integral. Asimismo, la zona de internamiento si sitla en amboOS| zonade internamiento

extremos de esta planta, conservando vitas directas hacia &reas| Archivoidocumentacién

e El edificio consta de 12500 m2 e incluye Unidad de recreativas y contando con zonas de terapia colectiva (situadas al Acceso vertical-escaleras
término de cada pabell6n). El area de oficinas es de acceso privado

Hospitalizacion en su segundo y tercer nivel, guarderias en el /para el personal autorizado (en su mayoria) y posee una ubicacion Oficins
céntrica en este nivel, permitiendo una conexién con la zona de 17
servicios en el nivel inferior.

refugio de proteccion para los pacientes.”

Acceso vertical-elevadores

Reuniones/terapia colectiva

primero v cuenta con un estacionamiento subterraneo.
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Conclusiones acerca de los Referentes analizados:

= En cuanto a los Proyectos analizados se concluye que se opta por la Horizontalidad, obteniéndose edificaciones que varian entre 2 y 3 niveles, dado que no
se desea generar un tiempo de trayecto y/o espera extendido al paciente en lo referido a su acceso a las distintas unidades existentes. Igualmente, el
planteamiento de varios nucleos de circulacion vertical es importante debido a que se tiene como prioridad facilitar la movilizacion del usuario, y la
separacion de flujos.

= El edificio o proyecto en cuestion no debe estrictamente parecer un “establecimiento de salud”.

= Por otro parte, por ejemplo, los referentes internaciones analizados, incluyen patios interiores, los cuales no son numerosos ni de grandes dimensiones, y
esto se debe a que estos ademas de cumplir con permitir la iluminacion y ventilacion natural a los ambientes que lo rodean, tienen como uno de sus objetivos
principales generar en puntos estratégicos del proyecto una “sensacion hogarefia, privada y confortable”, creando a la vez un punto de reunién y sirviendo
como regulador bioclimatico. Por lo mismo, estos patios en diversos proyectos de este tipo, no se plantean con dimensiones muy grandes, dado que se disipa
aquella percepcion en el usuario. Asimismo, la dimension entre pequefia y mediana de estos patios no impiden la introduccion de naturaleza en los mismos.

= Por otro lado, los usuarios no dependen ni han de depender solo en los patios interiores para las actividades recreativas o de reunion que deseen realizar,
puesto que tal como en los ejemplos estudiados ,estas instituciones siempre cuentan con patios exteriores que se encuentran distribuidos de manera
circundante alrededor de la edificacion (areas verdes que envuelven el edificio),siendo esta una estrategia eficiente para que estos se separen y se diferencien
segun el tipo de usuario y unidad correspondiente.

Otras consideraciones a aplicar en el Proyecto propuesto en esta tesis:

La forma ha de responder a su entorno, respetando la escala y composicion general de la zona.

Las areas verdes exteriores que se planteen, se hardn a modo de “envoltura”, es decir, rodearan el proyecto con el proposito de brindar un beneficio acustico al
mismo, protegiendo del ruido a ambientes y unidades que lo necesiten, que en este caso serian la mayoria. Y ademas aquella ubicacion permitiria un acceso

inmediato y diferenciado a estos por parte de los diversos tipos de usuario.

Igualmente, si bien no en todas las instituciones de salud mental se hace mucho énfasis en la aplicacion del color, este si puede generar contribuir positivamente
en el humor del usuario, y por tanto generar recorridos intuitivos ,sensaciones de fluidez y continuidad .Sin embargo ,en lo referido a su aplicacion ,esta no debe
ser exagerada tomando en cuanto que en una institucion mental ,los pacientes pueden ser mas vulnerables a los efectos de estas herramientas, y en caso se usen
de manera excesiva o erronea en todos los ambientes, en vez de significar un beneficio puede terminar perjudicando la experiencia completa del usuario. Es por
ello, que se en este proyecto su aplicacion ha de ser puntual y estratégica, mayormente en pasillos, y si bien también puede ser aplicada en consultoriog,

habitaciones etc., la eleccion de estas herramientas debe ser realizada con cautela y moderacion.
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ARQUITECTURA Y SU RELACION CON LA PSICOLOGIA
“Muchas veces se disefia alguna estructura sin tomar en consideracion las

"emociones"”, "las caracteristicas de personalidad", "
(Goleman, 2003).

La arquitectura y la psicologia pueden significar un dueto ideal y

el tipo de cultura de origen™

armonioso, el cual gracias a teorias como la del color (Goethe,1810), pueden
intervenir en algin porcentaje en el subconsciente de la persona, generando
mejorias en el humor, equilibrio en las horas de suefio, caracter, disposicion a
nuevas actividades y en general en el comportamiento de la misma. También
factores como la iluminacion natural, el uso de determinados volimenes,
cromatica, distribucion espacial, presencia de elementos decorativos o la ubicacion
del mobiliario, pueden influir psicol6gicamente de manera positiva en la persona.

Asimismo la utilizacion de principios basicos de sistemas de disefio como
el Feng Shui (implicando a la vez el respeto hacia la sombra ,simetria, relacion
interior-exterior, etc.) en centros de salud mental, garantizarian una estadia mucho
méas amena del paciente, sintiendo que estd practicamente en casa y con la
posibilidad de convivir con otros individuos en recuperacion, ademas de gozar
tiempo preciado con sus familiares y contando con acceso directo a zonas
recreativas y de meditacién ,que trasmiten paz, tranquilidad y un alejamiento hacia
actividades mondtonas ,ilimitadas o nulas (las cuales son normalmente a las que
un paciente en un hospital o centro no integral tiene acceso, en soledad en su

habitacion).

CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO

Este tipo de centros de salud, en el caso de esta propuesta

correspondiente a la categoria 1.4, segin el MINSA y por consiguiente

la norma técnica de salud, debe contar como minimo con las UPSS de

Consulta Externa, Patologia o Laboratorio Clinico y Farmacia. Del

mismo, se caracterizan por poseer una zona de internamiento, una

unidad ambulatoria, y a la vez debe de contar con una zona de

rehabilitacion, Iégicamente con una de caracter integral-comunitario y

amplias zonas de area verdes.

Otras consideraciones relevantes en un centro de salud comunitario:

Han de priorizarse ambientes para encuentros espontaneos y
que permitan una sociabilizacion natural y fluida, como
salones de juegos de mesa, de television, zonas para
actividades deportivas y ladicas, talleres (ocupacionales,
artisticos, etc.), asi como ambientes enfocados al
relajamiento, meditacion y contemplacion.

La precaucién ante ruidos es muy importante, Es ideal la
busqueda de la cercania directa del terreno, donde se plantee
este tipo de proyecto, con zonas clasificadas como ZRP,
debido a que estas sirven como un tipo de barrera o elemento

amortiguador de ruido.
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IX. MARCO TEORICO - BASE TEORICA

TEORIA DEL ARQUITECTO LOUIS KAHN

LOUIS KAHN (1901-1974)

(1901-1974)

Kahn buscaba una relacion profunda entre la
arquitectura y la vida, logrando de esa forma la
construccion de diversos edificios para la gente y
sus necesidades (una especie de refugio o escape de
su vida cotidiana, en la cual pudieran encontrar
alguna inspiracion para continuar el dia siguiente).

Su visién no se dejo llevar por las modas o
también llamadas “nuevas excentricidades”. Es
decir, fiel a su estilo, en sus obras destacaban
siempre materiales como el hormigén y el ladrillo,
dado que consideraba que el material definiria el
desarrollo arquitectonico en el futuro, ademas de
brindarle un sentido de perfeccion, y calidad a
cada proyecto.

Factores como la pureza y sencillez
estética en cuanto a formas destacan en sus obras.

Fig N°16 Instituto de Salk de Estudios Bioldgicos
(1959) California,EEUU

Arg,Louis Kahn.

Orden:

De acuerdo al Arquitecto Kahn, el orden es
una fuerza creativa, de la cual parte un curso de
progresion de disefio, basado primeramente en la
eleccion de una forma simple, un material
auténtico y la belleza honesta que este
desencadene, junto a una sucesién metddica de
espacios y finalmente un modelado obtenido
gracias a la luz natural.

Kahn consideraba a factores como la
iluminacién natural y ciertamente la naturaleza
como el reflejo del espiritu de creacion y vida en
un edifico.

Fig N°17 Instituto Indio de Administracion
1962 (India) , Arg,Louis Kahn.

TEORIA DEL ARQUITECTO TADAO ANDO

Material, geometria y naturaleza:

“Para ser bella, la arquitectura tiene que
enmarcar a la naturaleza.” (Tadao Ando,2001)

El arquitecto Tadao Ando percibe la
conexion entre la naturaleza y el edificio como el
verdadero valor de la arquitectura, expresando
aquella vision en sus obras mediante fronteras
permeables que permitan aquella relacion, ademas
del uso de materiales como el hormigon para de ese
modo plantear espacios Unicos que “no existan en
otra parte”.

Asimismo, él concibe que uno de los mas
grandes desafios en la arquitectura es sobrepasar el
concepto de una buena funcionalidad, es necesario
ir més alla.

Reto que considera
alcanzable, en caso
se logre un equilibrio
entre elementos
como un material
adecuado (sin
necesidad de que sea
costoso), geometria
pura y la presencia
de la naturaleza en la
obra a realizar.

Fig N°18 La luz como elemento arquitecténico en el

interior del Edificio Festival (1984), Naha. Arq.Tadao20
Ando.
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TEORIA DEL ARQUITECTO LUIS
BARRAGAN (1902-1988)

La luzy el color:

“El color es un complemento de la
arquitectura, sirve para ensanchar o achicar un
espacio. También es Util para afiadir ese toque de
magia que necesita un sitio.” (Barragan,1944)

Los elementos claves en la arquitectura de
Luis Barragan son la luz y el color. De la misma
manera, fue a través de la utilizacion de lineas
puras, planos, diversas paletas de colores y
I6gicamente la constante manipulacion de la luz,
que él consiguio transmitir emocion, intimidad y un
continuo cambio de sensaciones en cada espacio
existente en sus obras.

La definicion del color, se establecia luego
que el arquitecto visitara el espacio ya construido.
Debido a que primero se proponia a imaginar
distintos escenarios y posibilidades estéticas de
cada ambiente.

Fig N°19
Interior
Casa
Estudio
(1948).

Arg. Luis
Barragan

Los cuales también se consolidaban
gracias a la configuracion de huecos y ventanas,
elementos que influirian directamente (a causa de
los efectos de luz y sombra) en el interior del
edificio.

Ademas del juego
croméatico y de texturas
que resalta en sus obras,
se puede apreciar por
ejemplo en la Fig. N°20,
la influencia religiosa en
su arquitectura, en este
caso la liviana y sutil
estructura en forma de
cruz permite la entrada de
abundante luz en la
estancia.

F|g N°20 Estancia - Casa
Estudio (1948). Arg. Luis
Barragan

Creando no solo una conexion con el jardin,
sino también transformandolo en un espejo
reflejante de vegetacion y la sensacién de calma que
viene con ella.

El circulo del color
) realizado por Goethe se basa
2 en “un orden natural”,
_, explicado por €l como un
“diagrama de la mente
humana”. El cual tiene por
objeto explicar los cambios
presentes en el
comportamiento de una
persona a causa de un color.

El cual tendria como

intencion retratar las emociones emergentes
provocadas por la combinacion de colores.

Fig. N°21 Circulo del
color, Autor: Goethe
Posteriormente, realizaria
otros diagramas como el
de la figura N°22.

Fig. N°22 biagrama riangular del c — Autor: Goethe
(Lucidez, Serenidad, Poder, Melancolia y Seriedad).
Amarillo: Caracter suave, transmite serenidad.

Azul: Posee un principio de oscuridad en €l, evoca
la meditacion y expansion espiritual.

LA TEORIA DEL COLOR DE GOETHE (1810)

El escritor Goethe sentd las bases de la
psicologia del color que se conocen hoy en dia.

El asegurd “conocer la verdad” acerca de la
percepcion subjetiva del color, concluyendo que
cada uno de ellos imponia una personalidad que
originaba efectos inminentes en la conducta
humana.

Rojo: Transmite una sensacion de gravedad,
dignidad, gracia y atraccion.

Violeta: Considerado como el color de la madurez,
transmite realeza y dignidad.

Naranja: Transmite entusiasmo, considerado como
el color de la energia.

Verde: Evoca libertad, serenidad y equilibrio. Es un

color reconfortante, lleno de calmay afectividad??
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HISTORIA DE LA TIPOLOGIA
ARQUITECTONICA

El avance en tratamientos psiquiatricos,
tecnologiay por ende verdadero entendimiento de los
trastornos mentales ha conllevado una nueva
concepcidn en cuanto al tipo de instituciones que son
verdaderamente necesarias y adecuadas para brindar
un tratamiento integral al paciente que implique su
pronta reinsercion a su respectivo ambiente socio-
laboral.

A lo largo de los afios, la evolucion referida a
la infraestructura y programas utilizados en
hospitales y centros especializados en salud mental a
nivel global ha sido (en especial en paises europeos)
incesante, marcando precedentes de obras
acompafiados de buenos resultados en cada
comunidad, con la finalidad de inspirar a concretar
proyectos que signifiquen un cambio en paises como
el nuestro.

En la historia:
Tipologia Claustral:

Esta tipologia surge durante las Guerras del
medioevo, en otras palabras, se origina a partir de los
clasicos partidos monacales, los cuales se enfocaron
en cumplir la funcién de hospital en esa época.

Se basa principalmente en la distribucion de
habitaciones alrededor de uno 0 mas patios interiores.

Por ejemplo, en la Fig. N°23, se puede

distinguir a uno de los primeros hospitales
constituidos a base de esta tipologia, el Hospital
Mayor de Milan.

3 i a -
ﬁ “‘NCﬂ:ﬁHﬂﬂh‘l WW{I’{ a:u:-:lj_’:fincor:t‘]_

o il
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Fig. N°23, Hospital Mayor de Milan, Filarette.
(1456)

Este hospital estaba constituido por dos
grupos de salas en forma de crucero, divididos por
un patio central en el cual se encontraba un
templo (a causa de la continua atribucién de la
salud a la religién que se prestaba en aquella
época). Por otro lado, aquellas salas estaban
delimitadas por galerias aporticadas que
basicamente permitian la circulacion de
pacientes, médicos y personal de servicio a la vez.

Sin  embargo, el hecho que las
habitaciones se encontraran  enteramente
distribuidas alrededor de un patio dificultaba el
adecuado asoleamiento y ventilacién en las
mismos. De esa forma, por cuestiones de higiene,
se concluyd que aquella tipologia no era la ideal.

Tipologia Pabellonal:

Se basa en la separacion de las patologias en
distintos edificios con el objetivo de frenar la
propagacion de epidemias desatadas en hospitales
en aquellas épocas.

En la Fig. N°24, se muestra el plano de la
primera planta del Hospital de San Bartolome, uno
de los primeros hospitales construidos en base a esta

tipologia.
polog La

clasificacion
de

- enfermedades
permitia el
planteamiento
t y desarrollo
v de distintos
i pabellones,
los cuales se
articulaban
mediante
circulaciones

Fig. N°24, Hospital de San Bartolomé,
Londres. (1930)

(sin cubiertas) bordeadas por parques de grandes
dimensiones.

Sin embargo, las largas distancias entre
pabellones representaron un obstaculo, no solo por
su mantenimiento, sino también por el arduo y
constante esfuerzo que debia realizar el personal
médico, de servicio y hasta pacientes para llegar 48
un espacio a otro del edificio.
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Puesto que, en ocasiones la distancia entre
pabellones alcanzaba hasta 80 metros.

A lo largo del Siglo XVIII, la tipologia
pabellonal fue presentando cambios con el fin de
adaptarse a nuevas necesidades y tecnologias. Entre
los modelos mas representativos, destacan los
siguientes:

o Pabellones ligados por circulaciones
abiertas:

Sostenia la
importancia, y, por
ende, grandes
- beneficios
'f" _ sanitarios

de los

‘D

entre sus obras
j representativas se
B ! =223 encuentra el
Flg N°25 Hospital Eppendorf, Hospital
Alemania. (1886) Eppendorf, en
Alemania.

e Pabellones ligados por circulaciones
semicubiertas:

Uno de los ejemplos mas significativos de
este modelo es el Hospital de Plymouth de
Inglaterra, el mismo que sirvio de antecedente para
las teorias de sanidad de la Academia de Ciencias de
Paris.

Fig. N°26, Hospital de Plymouth, Inglaterra (1756)

e Pabellones coligados por circulaciones
semicubiertas:

Gracias a las
teorias de la
Academia de

Ciencias de Paris,
- fue gue este modelo
Iogré concretarse.

A izaaia
€ Ea « De alli, sus
Tesenamalr w3 hospitales mas
i =5 significativos ~ se
[iszaca « |levaron a cabo,
EE ! como, por ejemplo:
LT El Hospital Tenon
- o = (1875) o el Hospital
Fig. N°27, Hospital  Lariboisiere de
Lariboisiere, ~ Paris-Francia.  Paris, Francia
(1854)

(Fig.N°27), etc.

e Pabellones ligados por circulaciones
cubiertas:

La Escuela Inglesa fue su principal
impulsador. Este modelo consiste en pabellones
intercalados a ambos lados, asegurando abundante
iluminacion natural en sus salas, de la misma
forma, tenia como consigna evitar recorridos muy
largos entre aquellos espacios.

No obstante, este modelo no perdurod, dado
que la forma octogonal y gran tamafio de aquellas
salas (de internamiento), resultaron ineficientes a
cuanto a su funcionalidad.

Hospltal BIackburn de Manchester Inglaterra 1870.

Fig. N°28
e Pabellones ligados por circulaciones
subterraneas:

Modelo impulsado por la Escuela Alemana,
consiste en: “un sistema de circulacion subterranea
que sirve para contener las instalaciones de
calefaccion, agua y desagiies” (Czajkowski,1993).
Aquel sistema también facilitaba la circulacion de
médicos, auxiliares, alimentos y cadaveres.

Obra mas representativa: Hospital Urban de3
Berlin (1980).
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Tipologia Monobloque:

Surge en el afio 1920, en los Estados Unidos,
a partir de la utilizacion de nueva tecnologia
constructiva, como, por ejemplo: estructuras en
acero, sistemas de transporte de liquidos, gases y
comunicaciones, ente otros.

Impulsado por la Escuela de Chicago,
permitio la construccion de obras como el Hospital
de la Quinta Avenida en Nueva York (Fig. N°29), el
cual poseia 10 pisos, planteados en forma de una X.

En este edificio, el
conjunto
circulatorio vertical
cumplia el papel de
nacleo  principal,
junto a las
dependencias  de
apoyo. Finalmente,
en las alas, estaban
distribuidas las
habitaciones de
internamiento.

Nueva  York-EE.UU.

Avenida,
(1920)

En resumen, esta tipologia se caracteriza por:
circulaciones verticales a través de medios
mecanicos, por ende, reduccion de tiempo de
desplazamiento del paciente (a comparacion con la
tipologia pabellonal) y la centralizacion de servicios
especificos (electricidad, agua fria y caliente, etc.).
Garantizando una mayor eficiencia, ganancia
econdémica y calidad de atencion al paciente.

e Modelo Polibloque:

Se
desarrolla en
bloques de nueve
0 mMas pisos. La

unidad de
&y ; internamiento
// suele ser la
g principal.
AN &L'Z:Z*ET:‘N,& / Mientras que los
Fig. N°§0 Centr médico de demas
Nueva York, EEUU. (1932) pabellones

corresponden a la
unidad de urgencias, servicios generales,
tratamiento al diagndstico, etc.

¢ Modelo Blogue Basamento:
PR — Surge en el
afio 1950,
situando en
los
primeros
pisos(pla-
taformas) a

la unidad
Fig. N°31 Hospital de Saint L6 . Arg. ge

Nelson, Gilbert, Mersier y Sebillote.

. servicios
Francia, 1955 .
ambulatorios, generales y de tratamiento al

diagndstico. De modo, que los pisos superiores
(en altura) eran designados a la unidad de
internamiento y cirugia.

e Modelo Bibloque Coligado:

N nt 1 (s : ."J
il
;-:'Ei'-'

Fig. N°32 Hospital Cantonal de Basilea, Suiza. (1940)

Esta tipologia divide el edifico en dos
partes, actuando de forma similar que el Bloque
Basamento. No obstante, la diferencia radica en que
el primer cuerpo (de menor altura) es designado
solo para la atencién al publico y la unidad de
tratamiento al diagndstico.

Mientras que, el segundo cuerpo (de mayor
altura), estd designado para las otras unidades
(internamiento, cirugia y servicios generales).

Finalmente, ambos cuerpos estan coligados
por circulaciones horizontales que relacionan las
unidades entre si. El primer antecedente de este
modelo es el Hospital Cantonal de Basilea en Suiza

Fig N°32).
(Fig ) o
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e Modelo Sistémico:

Surge en el afio 1960, y desarrolla la idea de
“flexibilidad en planta”. Considerado una respuesta
al problema de rigidez estructural (sistemas duros al
cambio) en modelos anteriormente mencionados.

Es por ello, que se plantean entrepisos
técnicos (electricidad, agua fria y caliente,
circulaciones técnicas para alimentos, etc.). Al igual
que, estructuras abiertas (en un sistema de trama) y
sin  continuas interferencias de elementos
estructurales. Uno de los primeros edificios
construidos bajo este modelo fue el Hospital de la
Universidad de Mac Master en Canada (Fig. N°33).

Principales conceptos: Establecer con
anticipacion los espacios que requerirdn mayor luz
natural, techos y pisos lisos que faciliten la

i_%_mr__ﬂ___j_ ui? zﬁ.ﬁ flexibilidad
:> _,j en el disefio.
l_L Hﬁlutaj ar EE
ELEE,L E ngu i Separar
ﬂ J_-_n__ e .—_—ﬁ- : ;— circulaciones
—:THHJ,—H “”':'t principales
== de

secundarias
y determinar
la cantidad
de
ascensores
necesarios.

Fig. N°33 Hospital de la Universidad Mac Master, Canada.

e Otras tipologias:

-l
5 _
1889 - 1894 1894 - 1925 1925 - 1934

1. Caretruceién afiginaria

21884, Intermacidn

31909 Pabellon infeccicsos. Demolido
4. 1914, Margue

5. 1920, Lavadero cocina

6. 1024, Laboratorio

7. 1625, Dto.Empleados

8. 192532, Pabelldn cirugia

9. 196034, Pabelldn infectn contagios oz
10, 1937/35. Subsuelo w primer nivel pabellén
intern acidn

14, 193742 F abelidn lactantes.

12, 1964/84. C ons ultarios externos

13, 195285, Institute de Hematologia
14, 19786, Cirugia plasticay quemados
16. 1976 Comedor médicos

16. 1975, Taller de mantenimients

17, Ampliacitn consultorios externos

18, 1978/57. Labor atorio= v guardia

18, 1983/58. Grupo quirrgico.

1934 - 1965

1965 - 1988
Fig. N°34, Hospital Interzonal de Agudos “Sor Maria
Ludovica”, La Plata, Argentina (1890)

En estas tipologias se incluyen aquellos
hospitales cuyos modelos originales cambiaron a
través de los afios a causa de factores como el gran
nivel de demanda (crecimiento desenfrenado).

Resaltaron obras como el Hospital de
Asuntos “Sor Maria Ludovica” de La Plata en
Argentina, cuyo crecimiento inici6 en 1890,
ocupando el 10% del area total de su terreno, y en
la actualidad ocupa el 90% del mismo.

Reciben el nombre de “tipo metastasis”
porque el cambio en un departamento repercute
directamente en los demas, extendiendo aquellas
modificaciones y nueva vision por toda la obra.

e Conclusion:

En la historia, la arquitectura hospitalaria
se ha visto practicamente forzada a evolucionar
debido no solo a la gran demanda existente, sino
también a nuevos avances en cuanto a tratamientos
de enfermedades mentales (lo cual implica nuevos
requerimientos en infraestructura, tecnologia, y
demas). El estudio de aquellas tipologias es
fundamental, porque nos permite distinguir con
claridad las ventajas y desventajas de cada
modelo. Por ejemplo, en la tipologia claustral, el
principal problema es la adecuada ventilacion e
iluminacion de las salas de internamiento.

Sin embargo, una solucidn factible seria la
ubicacion de consultorios alrededor del patio
interior, en lugar de dichas salas, dado que estos
espacios no albergan a pacientes de gravedad de
manera diaria y las 24 horas del dia(lo que si
sucede en el caso contrario).De modo que, el riesgo
patoldgico es menor, ademas el planteamiento de
un patio con mayores dimensiones, garantizaria la
absolucién del problema previamente mencionado
y serviria para la implementacion de mas area
verde y se llevaria a cabo su conversion de “zona
de paso” a una amena sala de espera al aire libre.

Por conclusiones como la anteriormente
formulada, es necesario el estudio de aquellas
tipologias, puesto que un Centro de Salud
comunitario posee un funcionamiento muy S|m|5%r
a la de un hospital.
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X.METODOLOGIA

La investigacion se realizara en cuatro fases, las cuales son las siguientes:

e Fase Preliminar: En esta fase se seleccionara y revisara toda la
informacion recogida (ejemplo: bibliografica, antecedentes, etc.)
mediante las técnicas de recoleccion de la misma las fuentes se sefialaran,
correspondientes al tema de investigacion.

e Segunda Fase: En esta fase se procedera a realizar el procesamiento, es
decir comprension y andlisis a fondo, de la informacidon seleccionada en
la fase anterior, ejemplo: Analisis de informacién bibliogréfica, de
antecedentes, de vialidad y datos geograficos, etc.

e Tercer Fase: En esta fase se determinara las condicionantes del disefio
para la propuesta, en otras palabras, se desarrollaran puntos como la
Programacion arquitectonica, estructura funcional, determinacion de
magnitud, de ubicacion, de normas y reglamentos, entre otros.

e Fase Final: En esta Gltima fasea partir de la construccion teorica
alcanzada, se desarrollard una propuesta arquitectonica, implicando
también puntos como: Levantamiento topogréafico.

Anteproyecto, disefio de proyecto, detalles, compatibilizacion con
especialidades y finalmente la revision final.

Técnicas de recoleccion de informacion

Se aplicaré un analisis documental con la ayuda principalmente de libros,
blogs, portales, manuales, revistas virtuales (en su mayoria, debido a la coyuntura
actual) como fuentes de informacion. De la misma manera, también se hara uso
de entrevistas que hayan sido publicadas, relacionadas al tema propuesto.

Por ultimo, a partir de la informacién obtenida se hara uso de programas
como Microsoft Excel, Power Point, Word, AutoCAD, Revit y Photoshop para
concretar el presente proyecto de tesis.

LINFORMACION

ILPROCESAMIENTO DE
LA INFORMACION

IILDETERMINACION DE LAS
CONDICIONANTES DE DISENO

ITV.DISENO

Informacion Vialidad y datos Normatividad y
Bibliografica geograficos reglamento
Informacion Datos sobre Datos sobre
Antecedentes el tipo de medio ambiente,
usuario materiales y Sist.
constructivo
Analisis de Anadlisis de Anadlisis de
inf. vialidad y datos normas y =
bibliografica geograficos reglamentos
v
Analisis de Analisis
antecedentes cuantitativo y
cualitativo
!
Proyeccion de
usuarios
l h 4
Programacion Determinacion Determinacion
de la Magnitud de Normas y
T3 Reglamento
Estructura v
funcional Determinacion
Ubicacion
| F Y
A 4 Determinacion
Levantamiento de materiales
Topografico y tecnologia
l J Esquema
-y _____ Y _ - ____ Yy __ __¥Y___._

+  Verificacion del Levamiento Topografico

+  Zonificacion
*  Anteproyecto

*  Proyecto y diseno de detalles

+  Revision Final

Metodoldgico
Fuente:
Elaboracién

propia
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FODA

FODA

Oportunidades:

Seleccion del
terreno:
Distrito: Villa
Maria del
Triunfo,
Lima-Peru.

Puesto de
salud David
Guerrero

Leyenda

Terreno |
elegido

Desarrollo de un centro
de Salud Comunitario, el
cual ademas de
contribuir positivamente
en lo que respecta a una
mejor calidad de vida
para la sociedad,
también implicaria una
planificacion sensata del
terreno, el cual pueda
albergar areas verdes y
en general, espacios que
promuevan union y
convivencia.

Fortalezas:

Posee una ubicacion estratégica y
necesaria (Lima Sur),para ayudar a
satisfacer en lo posible la gran demanda en
cuanto a Salud Mental en general en la
ciudad de LimaDebido a que las
principales instituciones mentales estan
ubicadas en Lima Norte y centro
respectivamente.

El terreno es de clasificacion OU,siendo
apto para el proyecto planteado en esta
tesis, y su entorno inmediato es compatible
con la propuesta (no representa un
obstaculo).

LEYENDA

() Hospitales de salud
mental en Lima.

@ Villa Maria del Triun

Debilidades:

Falta de infraestructura.

relleno sobrante,etc

No se ha concretado hasta la actualidad ningtin plan o propuesta para la zona/terreno elegido.

A pesar de la existencia,de algunos indicios de un pasado intent de ftratamiento y/o
acondicionameinto del terreno con un proposito deportivo,este notablemnte no fue concluido y
por tanto no fue frecuentado ni utilizado por la comunidad de la zona.

Puesto que,en la actualidad,el terreno en su totalidad se encuentra en malas condiciones,con una
porcion de losa deportiva muy deteriorada,ademas de ciimulos de basura,deshechos ,material de

Amenazas:
* Incremento de casos relacionados al deterioro de Salud Mental (en
especial por la coyuntura actual: pandemia mundial por COVID-
19),y una ineficiente y hasta casi escasa atencion.

Abandono del terreno en cuestion, debido a una falta de
planificacion y descuido no solo en la implementacion de nuevas
instituciones de salud ,sino también en el tratamiento de espacios
(en el distrito de Villa Maria del Triunfo) que podrian adoptar un
uso recreativo/deportivo y de algin modo promover la

participacion ciudadana.
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XI. ANALISIS DEL LUGAR - ENTORNO
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Fig. N°35

Fig. N°1 Vista aérea terreno seleccionado Plano uso de suelos-VMT

N . ; : At LEYENDA
Distrito: Villa Maria del Triunfo Fuente: Municipalidad VMT| T 1o seleccionado s
Fuente: Google Earth OU-Usos especiales | |

Dsos et g

Datos Generales: 280 onas de recreacién [

. .y CV-comercio vecinal ':I
El terreno general (que alberga al terreno elegido/a utilizar) | rom (pensidad media) ||
se encuentra ubicado en la zona sur del distrito de Villa Maria del | Puesto de salud @

Triunfo (Lima-Per0), contando con las siguientes caracteristicas:
» Dimensiones: Largo-norte: 95.7m Ancho-este: 240m

 Area Total: 22986 m2 (terreno total)
Mientras que el Terreno elegido mencionado, posee:

Dimensiones; 119.04 m2 x 117.09m2, Area Total; 13950.10 m2.

La franja de comercio vecinal situado al margen del terreno no interfiere con
el desarrollo del centro planteado, puesto que el ruido ocasionado por este

tipo de comercio no es excesivo.

Fig. N° 36,37,38 , Zona comercio vecinal fachada norte , Fuente: Gogle Earth

CARACTERISTICAS DEL TERRENO:

* USOS:
Su uso figura como: OU —-OTROS USOS (complejo deportivo), sin

embargo, no existe ni una losa deportiva o tratamiento de algun tipo en
este terreno.

Actualmente, este terreno se ha convertido en una zona “olvidada”, no
concurrida y poco a poco se esta convirtiendo en un botadero comun.

CARACTERISTICAS DEL ENTORNO:

« USGs:
Este terreno se encuentra rodeado de un entorno que consiste en zona
residencial de Densidad media (RDM), al igual que por 2 ZRP (zonas

de recreacion publica),3 terrenos OU (usos especiales) cercanos

igualmente y por altimo por una franja colindante de comercio
vecinal.

Cuenta con un parque justo en frente, aunque no esta en las
mejoras condiciones, sigue representando un punto de

encuentro para familias/visitantes.

Fig. N° 39,40
Entorno inmediato- parque zonal
Fuente: Google Earth 29
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Por Gltimo, al ubicarse en medio de una zona residencial-comercial, las
caracteristicas de los pacientes del centro podrian significar malestar en
los vecinos, sin embargo, debido a la gran dimension del terreno se

planea incluir un mayor porcentaje de area verde y propuestas

paisajisticas que serviran como barreras naturales que implicaran

Fig. N° 41,42,43. Zona Residencial aledafia , Fuente: Google Earth

’ En el terreno existe una pequefia zona en la cual se ubica el Puesto de
Salud David Guerrero, la cual no esta incluida en el &rea destinada para
la propuesta, no obstante, es una ventaja dado que existe un apoyo y
acceso a servicios médicos de otro tipo casi de manera inmediata.
Encontramos también 3 zonas
de OU (Usos
cercanas, como por ejemplo

especiales)

N : una iglesia.

Fig. N° 44 Fachada Puesto de

Salud David Guerrero

Fuente: Google Earth
Fig. N°45, Fachada de
Casa de Oracion
Fuente: Google Earth

DATOS ADICIONALES:
Vias que rodean el terreno:
= Av. Los Incas

(4 carriles, L= 15.03 m)

Jiron E. Aguirre

(2 carriles (doble direccién),
L=4.60m)

Av. Tapac Yupanqui
(1 carril (doble direccién),

L= 4.60m)

: Av.Mama Ocllo
B (2 carriles

(doble direccion), L= 4.70m)
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Fig. N°46,47,48,49. Vistas vias aledaﬁs al terreno-VMT.(GoogIe Earth)
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FLUJO VEHICULAR: INTENSIDAD, DIRECCIONALIDAD Y
RADIO DE INFLUENCIA

LEYENDA

Terreno elegido

Vias colectoras principales

Vias colectoras de menor jerarquia
Paraderos

Corte de ruta temporal

Radio de influencia de _——-
1km aproximadamente

Trafico usual : rapido ,leve intensidad
Trafico hora punta (12:00 pm y 6:30 pm) :
velocidad media, mediana intensidad
Trafico lento, intensidad fuerte =

r
I
1
1
1
1
I
I
1
1
1
1
I
I
1
1
1
1
I
I
1
1
1
1
I
I
1
1
1
1
I
I

FLUJO PEATONAL:

El terreno presenta 4 frentes
disponibles, y esto es una ventaja.
Ademas, es regular y

proporcionado, sus retiros son
ideales para el desarrollo de este

tipo de centro.

El flujo peatonal es entre leve y

mediano, beneficioso

propuesta.

Fig. N°1 Vista aérea terreno seleccionado
Distrito: Villa Maria del Triunfo
Fuente: Google Earth

para la

LEYENDA

Circulaciones peatonales

VIALIDAD Y SISTEMA DE
TRANSPORTE:

LEYENDA

Terreno elegido

Via Expresa

Vias colectoras principales
Paraderos

—

Siendo la Av. Pachacudtec la via
expresa, la cual se conecta con vias locales
y también con colectoras como Av.27 de
Diciembre y Av. Los incas por el norte y
también con Av.26 de Noviembre. Todas
esas uniones significan diversas opciones
de accesibilidad al terreno seleccionado.

Ademas, la linea 1 del metro de
Lima utiliza la Av. Pachacutec,
asimismo microbuses pasan por las
avenidas colectoras mencionadas Yy
también locales cercanas. Red de3q
transporte buena.
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ANALISIS AMBIENTAL

Terreno seleccionado ===
CLIMA:
Temperatura

B Ueia o Temp. max

o Temp. min  — Temp.media

Fachada Sur Fachada Este Fachada Norte

%‘? Asoleamiento:

Ideal, siendo beneficioso

para los frentes del

terreno.

U Zona confort {Aprox. 22.5 °C)

T° promedio: 18.7°C. |

e La méxima temperatura se da en los
meses de Febrero y Marzo ( con 26.5 °C
y 26° C) respectivamente.

e La minima temperatura se da en los meses de Julio

Fig. N°50, 51 , 52 - Terreno(VMT)
~ Fuente: Google Earth
) V'enfos e Los vientos
SN, en su
- i - mayorfa son
= - hacia el
NORESTE.
“e  V/prom: 13
km/h

Mayor intensidad
—>

) Julio y Agosto
de vientos

Menor intensidad

) Diciembre ,Enero
devientos —»

,Febrero y Marzo

y Octubre ( con 15 °C y 15.2° C ) respectivamente.

CARACTERISTICAS DEL TERRENO:

Situacion del terreno:

e No se encuentra involucrado en ningun problema legal, y actualmente

pertenece a la Municipalidad de Villa Maria del Triunfo.

Condicionantes:

e Se trata de un terreno con pendiente leve en direccion suroeste.

e No pertenece a ningun tipo de zona protegida.

e Posee una geometria regular, y en este caso,4 frentes disponibles,
representando una ventaja para el proyecto.

Parametros urbanisticos del terreno:

e Laalturamaximade lazonaesde 5 pisos, el presente proyecto se plantea
solo en tres.

e Establece retiros de 1.5m y 3m. La compatibilidad es posible en su

totalidad. (Anexos: Certificado de Parametros urbanisticos del terreno).

Areas de conflicto:

e En cuanto a contaminacion sonora, presenta decibeles minimos, no
existe mucho transito y no es una zona de concurrencia alta. En resumen,

no presenta zonas de conflicto.
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ANALISIS SOCIO ECONOMICO - USUARIO

DEMANDA EXISTENTE:
Existe una gran demanda de atencion médica de este tipo (salud mental) en

Lima Sur, debido a que los principales hospitales especializados en este campo
(Valdizan, Noguchi y Larco Herrera) se ubican en Lima Norte y Centro.Segun el
estudio Epidemiologico Metropolitano en Salud Mental del 2002, el 23.10% de la
poblacion del Cono Sur de Lima Metropolitana y Callao padecen de algln trastorno

psiquiatrico y factores como la distancia les impide acceder a este servicio.

PUBLICO OBJETIVO:
El usuario objetivo del Centro de Salud Mental Comunitario especializado en

trastornos psiquiatricos propuesto, son los adultos mayores de 18 afios. Siendo ellos

la poblacion mas demandante.
Pacientes:

TIPOS DE USUARIO:

Pacientes a consulta externa.  Equipo médico:
Pacientes a urgencias
Pacientes a ayuda al diagndstico y *

Médico Psiquiatra
Médico Neurologo

tratamiento - .
" - Pacientes a hospitalizacion. * Medico Internista
o » Médico Pat6logo Clinico
‘ Personal de servicios: « Personal de Enfermeria

» Terapista fisico
e yocupacional
» Licenciado

‘E Y']hl «  Personal técnico y educacion/psicologia
LI

e Personal
administrativo

limpieza *  Quimicos Farmaceéuticos

Personal de cafeteria 'y *  Tecnicos me;llcos
. e de Laboratorio
cocina.

CARACTERISTICAS CUALITATIVAS DE LA PROPUESTA:

Usuario Donde se dingen Renovacion .Cant|dad de Total al dia
pacientes a su cargo
Consulta Externa Cada 2 hrs (los tumnos) 25 103
: Emergencia No renueva 34 34
Pacientes P ————
Hospitalizacion Permanencia maxima 1 1
Total 60 138
Medico Psiquiatra Cada 2 hrs (los turnos) 10 40
Médico Neurdlogo Un turmno 2 2
Médico Internista Un turmno 1 1
Meéd Patologo Clinico  |Un turno 2 2
Médico Cirujano Un turmno 1 1
Psicdlogo Cada 2 horas 10 40
Enfermeria Dos tunos 20 40
Equipo médico|Nutricionista Un turmno 2 2
Tecnicos de laboratorio |Dos turnos 2 4
Tecnicos enfermeria  |Dos turnos 10 20
Profesionales de
Rehabiltacion fisica | " U™ ° °
memols . Un turmno 2 2
Farmaceuticos
Total 67 159
Alta Direccion Un turmno 2 2
Oficina Institucional Un tumo 2 2
Equipo Organos de asesoria  |Un tumo 4 4
administrativo | Organos de apoyo Un turmno 6 6
Organos en linea Un turmno 5 5
Total 19 19
Personal de Limpieza |Dos turnos 13 13
R Personal de Segyn’dad Dos tunos 5 5
Senvicios Personal de Cpcma Un turmno 10 10
Personal Técnico Un turmno 11 11
Total 39 39
TOTAL 185 355
Cuadro de caracteristicas cualitativas de la propuesta
Fuente: Elaboracion propia 33
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FORMA PURA:

La forma pura o también Ilamada
“continente” ha de tomarse en cuenta en el desarrollo
del presente proyecto, debido a que se desea formular
espacios donde la luz natural sea una gran
protagonista.

Es por ello, que se evitan formas complejas,
puesto que pueden significar problemas en cuanto al
sentido de orientacién del paciente, sobre todo en una
institucion dedicada a Salud Mental.

Fig. N°53,
Fachada
Rehab
Basel
,Suiza.
Herzon &
de Meuron

En otras palabras, las formas puras podran
garantizar circulaciones limpias, claras, simples y
por tanto, de recorridos no muy extensos.

Por ejemplo, en el caso del referente
estudiado, Rehab Basel (Fig, 53), su forma ortogonal
facilita el ingreso de luz, asimismo la utilizacion de
elementos de madera en distintos espacios permite
(gracias a factores como su trama), un manejo
interesante de la luz (de forma ludica). Alcanzando
uno de los principales propoésitos de esta tesis:
“Arquitectura como herramienta terapéutica”.

ESCALAY PROPORCIONES:

Es importante considerar el impacto de
ambos factores en un cualquier espacio
disefiado para un paciente psiquiatrico.

Consideraciones:

e Techos muy bajos, en cualquier
Unidad del Centro, implican un estado
de encierro, abrumacién y en algunas
ocasiones, pueden contribuir al
desarrollo de sintomas ligados a la
claustrofobia.

e Techos muy altos (sobre todo en
espacios como los dormitorios en la
Unidad de Internamiento), pueden
provocar una sensacion de continua
exposicion, poca seguridad y, por
ende, un confort deficiente.

En conclusion, la escala y proporcion
ideal en este tipo de instituciones responderia
a una escala media, semejante al de una casa.

Por otro lado, no es necesario que
aquella escala sea utilizada en todas las
unidades existentes, dado que, en el caso de
salas de espera, comedores, espacios
designados para talleres artisticos, etc., la idea
de “doble altura” es una buena opcion, porque
responde a un uso diferente que el de un
dormitorio e inclusive de un consultorio (en el

cual si se puede respetar la escala media).

RELACION CON EL ENTORNO:

La relacion con el entorno es fundamental en
cualquier obra arquitectonica, y el presente proyecto de
tesis no es la excepcion, si bien una de las principales
premisas es “alejarse de un hospital tradicional”, esto
significa o traduce en la intencidn de perder el caracter
clinico o institucional al que suele relacionarse este tipo
de centros de salud.

El objetivo es lograr que el paciente se sienta
inmerso en un espacio agradable, comodo, que le resulte
“familiar” o de algin modo le brinde una sensacion
hogarefia. Por tanto, factores como la escala, proporcion,
color, textura, materiales, etc., pueden reforzar aquella
idea en su mente, y del mismo modo asegurar su acceso
a areas libres con caracter recreativo, deportivo, etc

- W6 S BRERE A\ lejados de condicionantes
& de la arquitectura popular,
== obras como la Casa de la
Cascada  (Fig N°54)
reflejan el uso de valores y
formas que se relacionan

Fig. N°54, Casa

de la cascada I wral
Arg.Frank Lloyd Wright con o a naturaleza,
Por Gltimo, 'y tomando en consiguiendo  que  se

cuenta los  parametros transforme en un elemento
urbanisticos del terreno mas del paisaje.
elegido en esta tesis (altura

. } Se plantea un proyecto
maxima: 5 pisos), y que

AXima. con 2 niveles,
edificaciones en su entorno  fa.ilitando su
inmediato que varian entre adaptacion en la zona
RDM, CZy OU poseen entre propuesta. 34

2y 3 pisos en su mayoria.
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COLOR Y SUPERFICIES:

Siendo el objetivo, lograr espacios que cuenten
con gran y adecuada luz natural, lo ideal es la eleccién
de colores en tonalidades claras, esto se debe a que, la
aplicacion de colores en su mayor intensidad origina no
solo la instantanea transformacion a un espacio sombrio
y lagubre, sino también, la ilusién de un espacio con
menor tamario y/o profundidad.

En otras palabras, para espacios pequefios no se
deben aplicar colores en tonalidades muy fuertes, ni
tampoco colores célidos, debido a que, es probable que
Ileguen a abrumar al usuario.

Por lo general, aquellos colores deben ser
utilizados en “zonas de paso”, circulaciones, pero ha de
evitarse en espacios como dormitorios, en los cuales el
paciente pase mayor parte de su tiempo.

Y si en caso, se obviara aquella recomendacion,
algunas consecuencias al aplicarlos serian las

siguientes: ansiedad, estado de alerta e intranquilidad, y,
por tanto, aumento de tension arterial, palpitaciones, etc.

Fig. N°56, Zona de ejercicio.
Hospital Psiquiatrico

Fig. N°55, Casa
Barragan, México.

Luis

Helsinger,Arg.JulienDe Smedt

Colores como amarillo y verde en
tonalidades claras o intensas, en zonas de paso
como en la Fig N°55 o en zonas de
entretenimiento (Fig N°56) si es una decision
acertada, puesto que no son espacios en los
que el paciente vaya a estar mucho tiempo en
el dia.

En ese caso, el amarillo cumple una
funcion de injertador de energia, revitalizante,
ademas, el color verde no siendo un color
calido es ideal para la mayoria de espacios por
la sensacion de serenidad, libertad,
afectividad y equilibrio que transmite.

En cuanto, a espacios amplios, como
por ejemplo zonas de uso comdn (comedores,
salas multiusos, etc.), no es recomendable la
aplicacion de colores frios, por el siguiente
motivo: Crean la ilusion de un espacio con
mayor profundidad, lo que en algunas
pacientes puede traducirse como poco
hogarefio o extrafo, igualmente colores como
azul oscuro pueden generar tristeza, falta de
motivacion, entre otros.

Por tanto,ademé&s de lo previamente
expuesto, en el presente proyecto se hara uso
de:

e Uso de colores estimulantes
como el amarillo o naranja, en
zonas de paso (circulaciones).

e Uso de colores neutros y claros en espacios
de uso comun, en los cuales se desee alcanzar
un estado de concentracion y hasta
relajacion, por ejemplo, en: salas de visitas,
comedores, e inclusive en las habitaciones de
los pacientes. Siendo los indicados colores
como azul, verde o violeta en tonalidades
claras o pasteles.

e Uso de combinaciones entre colores célidos
y metros para ambientes como consultorios o
en Unidades de tratamiento al diagnostico e
inclusive de Urgencias, con el objetivo de
mantener un equilibrio entre un ambiente
optimista al igual que esperanzador y
tranquilizante.

SEMIOTICA EN ARQUITECTURA:

La semidtica en arquitectura es importante
para brindarle sentido a su potencial comunicativo
junto al tiempo y espacio en el que se
establece/desarrolla.

La arquitectura se traduce en accion, en la
experiencia del usuario y lo que esta puede significar
enéloella.

“Las formas espaciales en todo edificio y en
toda ciudad, estdn concebidas para sugerir, para
inducir a tipos de comportamiento determinados”
(Ec0,1970:130).
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Fig. N°57, Clinica de Salud Mental Lou Ruvo,
Arq.Frank Gehry

Un ejemplo es la Clinica de Salud Mental Lou
Ruvo (Fig N°57), la cual se relaciona con la
ciudad en donde se establece, por la razon de que
Las Vegas es considerada una ciudad llena de
“extravagancia”.

En cuanto a su semiologia, sus signos son sus
iconos y diagramas reflejados en las curvas que
abundan en todo el edificio, las mismas que tienen
la intencion de representar “un cerebro humano”.

Irrefutablemente, la vida de los signos,
formas, objetos, texturas, colores, materiales,
visuales son algunos factores que permiten la
semiologia en el disefio transmitiendo un mensaje
al usuario que habita o transita por cada espacio,
generando nuevas experiencias de manera fonica,
visual o tactil.

OTROS: VISUALES:

La aplicacion de criterios de orientacion
visual en el proyecto es inminente, de modo que, se
logre crear una relacion sélida entre la arquitectura
Yy Su respectivo entorno natural.

Es por ello que, todas las unidades del
centro (a excepcién de una parte de la unidad de
servicios-ubicada en el sétano), estan orientadas
hacia areas libres (areas verdes) planteadas como
parte de la propuesta, las mismas que consiguen
crear un vinculo con terrenos aledafios (en los
cuales se ubican parques y areas recreativas).

Aplicacion en Proyecto
Vista desde Terapia ambulatoria-area de yoga

Por otro lado, en cuanto a la percepcion
visual del usuario en espacios como el expuesto en
la imagen previa, demuestran la intencion que se
posee por conseguir afectar favorablemente los
sentidos del usuario, creando espacios en los cuales
factores como su proporcion, materiales, texturas,
etc. se relacionen y cambien de acuerdo a la
manipulacion de la luz y el color. Convirtiendo
dicho espacio perceptible y funcional en uno
sereno, comodo Yy positivo.

Aplicacion en Proyecto

RECORRIDOS Y ESPACIOS PARA
RELAJACION:

El  proyecto
cuenta con
recorridos (ya
sean interiores
0 exteriores)
mantienen un
lazo con la
naturaleza, de
manera  que,
estimulan

Recorrido y espacios de uso comudn/ocio
hacia Auditorio

positivamente al paciente. Es decir, ademas de no ser
extensas o tediosas, resultan ademas de précticas,
relajantes, generadoras de sosiego y basicamente por
su tipo de acondicionamiento, orientacion, etc.,

proporcionan
una
sensacion
inigualable
de salud y
bienestar no
solo en el
edifico sino
directamente
al usuario.
36
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Vista de area libre en Terapia Ambulatoria
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XIl. CRITERIOS DE DISENO -FUNCIONALES

CONSIDERACIONES: Para llevar a cabo la definicién de las relaciones necesarias para la obtencién de una adecuada y eficiente

Prevencion |

Mejor calidad de vida

Unidad de Administracion

Centro de salud
mental comunitario

funcionalidad espacial en el Centro de salud mental comunitario propuesto, es necesario realizar estudios de flujos
de circulacion entre zonas publicas, semipublicas y de uso privado (los cuales se expondran de manera mas
detallada posteriormente). Sin embargo, el establecimiento de que areas y/o unidades deben estar presentes en el

proyecto debe realizarse de manera anticipada. Es por ello, que a continuacién dichas son presentadas:

Equipo de
servicios

Destinados hacia publico general: _
[ Pacenes -

VT familiares/acompafantes/visitantes
Zonas de uso comun/publico
al centro.
T en general
: ; Rehabilitacion Equipo médico
Diagnostico integral (en ~
y unidades como: Unidad de Consulta Destinados hacia el paciente de e
tratamiento Terapia clinico de dia — “de paso”. Sin »{ administrativo
Ambulatoria) Unidad de Terapia Ambulatoria embargo, plantea una
/ diferenciacion entre la circulacion del "
. .. . . Familiares [+
Reinsercion en la Unidad de Urgencias > paciente que se dirige hacia Terapia
. *| \Visitantes
o Unidad de Ayuda al unidades. |
Relacion directa. Diagnstico y tratamiento Fluiograma - genera
Equilibrio: Suiet 9 y . . ] ] ] Fuente: Elaboracion propia
Ll Destinada hacia el paciente derivado de alguna de las 4 unidades
previas, de modo que su estadia en el centro se convierta en una
Unidad de Hospitalizacion } temporal — indefinida (internamiento).
salud Destinada estrictamente para el personal de servicios (subdivisiones
. - entre personal médico, de mantenimiento, limpieza, etc.). Cuenta con
Unidad de Servicios Generales . .
acceso directo a todas las unidades que conforman el centro.
Trastorno Ambiente Areas libres / dispuestas en todo el proyecto /junto a cada unidad, y
Esquemas de planteamiento Zona de esparcimiento } de uso publico, para pacientes de clinica de dia y hospitalarios 37
(diferenciacion existente).

Fuente: Elaboracion propia
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Unidad Ambiente Aforo Cantidad Area Unidad Area total (m2)

Sala de Espera + Recepcion 1 40.50 40.50

Servicio social v seguro 3 1 9.70 9.70

Oficina Logistica y estadistica 4 1 15.20 15.20

Unidad de Planeamiento Estratégico 3 1 11.00 11.00

V4 Secretaria 2 1 5.00 5.00
&) Oficina de Direccion General 3 1 9.70 9.70
é Sala de Reuniones 7 1 16.00 16.00
= SSHH Hombres 1 2 2.97 5.94
Zz SSHH Mujeres 1 2 297 5.94
E SSHH Discapacitados 1 2 5.30 10.60
ﬁ Almacén y Limpieza 1 1 4.10 4.10
Archivo 1 1 3.90 3.90
Atencion al cliente/oficina 3 3 9.90 29.70

Tramite Documentario/oficina 3 1 9.90 9.90

Unidad de Documentacion Clinica v Prevencion de Riesgos 5 1 20.00 20.00

Subtotal 197.18

Muros v circulacién 82.5

Total Unidad de Administracién(m2) 279.68

Unidad Ambiente Aforo Cantidad Area Unidad Area total (m2)

Sala de espera + Recepcion 1 64.70 64.70
Consultorio de Psicologia 3 2 16.075 32.15
Consultorio Neuropsiquiatria 3 3 16.20 48.60
Consultorio Desarrollo Psicomotor 3 2 16.15 32.30
« Consultorio de Comunicacion v Lenguaje 3 2 16.00 32.00

Z Consultorio de Psiquiatria General 3 3 16.10 483
5 Estacion de Enfermeria 3 1 15.70 15.70
; SSHH Hombres 7 1 11.30 11.30
= SSHH Discapacitados 1 1 4.80 4.80
ﬁ SSHH Mujeres 5 1 10.48 10.48
s Archivo clinico 2 1 4.50 4.50
:2 SSHH Hombres/P.Servicios 1 1 2.75 2.75
8 SSHH Mujeres/P.Servicios 1 1 2.75 2.75
SSHH Discapacitados/P.Servicios 1 1 4.80 4.80
Cuarto de Limpieza 1 2 2.80 5.60
Sala de descanso - médicos 9 1 19.00 19.00
Oficina - médicos 8 1 22.50 22.50
Deposito de materiales 2 1 6.95 6.95
Subtotal 369.18
Muros y circulacion 196.7
Total Unidad de Consulta Externa(m2) 565.88
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Unidad Ambiente Aforo Cantidad Area Unidad Area total (m2)

Sala espera + Recepcion 1 38.90 38.90

Oficina de Trabajo Social 3 1 6.58 6.58
Consultorio 3 1 14.16 14.16

SSHH Hombres 1 1 2.22 222

SSHH Mujeres 1 1 222 222
Estacion de Enfermeria 3 1 13.20 13.20

" Triaje 3 1 14.90 14.90
= Maédulo de Observacion 2 3 5.62 16.86
% Modulo de Aislamiento 2 3 5.49 16.47
S Zona de Aseo / Servicio 1 1 2.30 2.30
= Estacion de silla ruedas 2 3.10 6.20
- Deposito de enfermeras 3 1 6.54 6.54
Trabajo Limpio/ Enfermeras 3 1 8.18 8.18

Sala de descanso/Personal médico 5 1 7.30 7.30

Cuarto de Limpieza 1 1 2.90 2.90

Ropa Sucia 1 1 3.90 3.90

Lavado 1 1 2.50 2.50

Cuarto Séptico 1 1 4.00 4.00

Subtotal 165.33

Muros y circulacién 81.20

Total Unidad de Urgencias(mz2) 246.53

Unidad Ambiente Aforo Cantidad Area Unidad Area total (m2)

o Sala espera + Recepcion 1 65.00 65.00
; SSHH Hombres 1 1 4.50 4.50
= SSHH Mujeres 1 1 4.50 4.50
5 SSHH Discapacitados 1 1 5.50 5.50
: Cuarto de Limpieza 1 2 2.50 5.00
E Cubiculos de Toma de Muestras+SSHH 4 1 15.30 15.30
> Sala de Ecografia + Vestuario + SSHH 4 1 32.50 32.50
8 Sala de Tomogratia + Vestuario 3 1 27.50 27.50
5 Rayos X + Vestuario 4 1 36.50 36.50
% Laboratorio 3 2 9.00 18.00
T Lectura e Interpretacion 2 1 5.60 5.60
E Archivo Clinico 2 1 6 6.00
B Deposito 1 1 3.2 3.20
: Almacén de equipos 2 1 5.80 5.80
g SSHH Hombres/Personal 1 1 2.80 5.80
: SSHH Mujeres/Personal 1 1 2 80 2.80
SSHH Discapacitados/Personal 1 1 4.55 2.80
Subtotal 246.3
Muros y circulacion 45.80

Total Unidad de Ayuda al Diagnéstico y Tratamiento(m2) 292.10
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Unidad Ambiente Aforo Cantidad Area Unidad Avrea total (1n2)
Hall de Ingreso en Primer Nivel 1 80.00 80.00
Deposito para actividades Deportivas 3 1 18.00 18.00
Zona de yoga v ejercicios aerobicos 24 1 105.00 105.00
Zona de ejercicios ludicos deportivos 12 1 48.00 48.00
Sala espera + Recepeion 25 2 68.00 136.00
Estacion de Enfermeria 3 1 11.00 11.00
Deposito de Materiales 2 2 4.50 9.00
Taller Individual - Terapia Neuropsicologica 2 2 5.40 10.80
Taller Individual - Terapia Sistematica 2 2 5.40 10.80
< Taller Individual Psicoterapia 2 2 5.40 10.80
= Taller Individual de Terapia Cognitivo Conductual 2 2 5.40 10.80
5 Taller Grupal Ocupacional 17 1 32.10 32.10
- Taller Grupal de Desarrollo Psicomotor 17 1 24.50 24.50
é Taller Grupal de Comunicacion y Lenguaje 13 1 32.20 32.20
i Taller Grupal Psicoterapéutico 17 1 33.20 33.20
= SSHH Hombres 7 3 11.36 34.08
i: SSHH Mujeres 6 3 10.40 31.20
5 SSHH Discapacitados 1 3 4.70 14.10
= Archivo 2 2 4.00 8.00
Cuarto de Limpieza 1 3 3.64 10.92
Almacén 2 1 4.90 4.90
Sala de Reuniones 10 1 19.00 19.00
Sala de descanso Personal Médico 10 1 18.50 18.50
SSHH Hombres/Personal 1 3 2.80 8.40
SSHH Mujeres/Personal 1 3 2.80 8.40
SSHH Discapacitados/Personal 1 2 4.80 9.60
Taller Grupal de Insercién Laboral 25 2 63.00 126.00
Taller Grupal ocupacional 2 29 1 76.50 76.50
Subtotal 941.80
Muros y circulacion 201.00
Total Unidad de Terapia Ambulatoria(mn2) 1142.80
Unidad Ambient Aforo Cantidad Area Unidad | Area total (m2)
Sala de Espera + Recepeion 1 90.00 90.00
Estacion de enfermeria 3 2 11.00 22.00
Trabajo Limpio 1 2 4.00 5.00
Trabajo Sucio 1 2 4.00 8.00
Sala de visitas 18 1 40.00 40.00
Oficina de Admision Hospitalaria 5 1 20.50 20.50
_E Taller de Arteterapia + SSHH+ Deposito 16 1 53.00 53.00
o Taller de Estimulacion Cognitiva + SSHH+ Depésito 16 1 52.00 52.00
ﬁ Dormitorio Doble Hombres + SSHH 2 7 31.20 218.40
E Area comnn (sala multinsos) Hombres 15 1 67.50 67.50
= Dornutorio Doble Mujeres + SSHH 2 7 31.20 213.40
z Area comim (sala multiusos) Mujeres 15 1 67.50 67.50
= Hall P.Servicio 4 1 31.00 31.00
SSHH /Personal 1 2 140 8.80
Depdsito 2 1 9.00 9.00
Enfermeria Mujeres 2 1 5.50 5.50
Enfermeria Hombres 2 1 5.50 5.50
Cuarto de Limpieza 2 1 6.20 6.20
Depédsito de materiales 2 1 10.00 10.00
Subtotal 941.30
Muros y circulacion 250.00

Total Unidad de Hospitalizacion(m2) 1191.30
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Unidad Ambiente Aforo Cantidad Area Unidad Area total (m2) Unidad Ambiente Aforo Cantidad Area Unidad | Area total (m2)
Hall de Ingreso + Recepcion 1 60.00 60.00 Hall de Ingreso + Recepeion 1 128.00 128.00
SSHH Mujeres 6 1 10.50 10.50 Sala de espera 12 4 18.00 72.00
SSHH Hombres 7 1 10.90 10.90 Cafeteria (+ Cocina + Bama) 43 1 142.00 142.00
SSHH Discapacitados 1 1 4.50 4.50 Zona de cajas 11 1 11.00 11.00
Zona técnica/mantenimiento. Admin/Oficina atencién al cliente 3 2 9.80 19.60
Cuarto técnico 2 2 8.30 17.00 Farmacia 8 1 52.00 52.00
Cuarto de Limpieza 2 1 6.60 6.60 S$5HH Hombres 7 1 13.00 13.00
Area destinada a canmones de alimentos/medicinas 1 63.00 63.00 E SSHH Mujeres 6 1 9,20 9,20
Carga v descarga 1 17.90 17.90 ; SSHH Discapacitados 1 1 4.75 4.75
Cuarto de basura 2 1 17.90 17.90 =5 Auditorio:
Comedor Personal de Servicios 36 1 76.00 76.00 B Fover 1 61.00 61.00
Depésito de Jardineria 1 23.80 23.80 7 Auditorio 84 1 152.00 152.00
Depésito de Herramientas 2 21.00 42.00 = Cabina de control'sonido 2 1 6.25 6.25
Depésito de Mateniales 1 31.00 31.00 f Alacém v Limpieza 2 1 16.00 16.00
Subestacién Eléctrica 1 28.00 28.00 = Tienda de articulos varios 7 1 14.50 14.50
Grupo Electrégeno 1 27.50 27.50 - SSHH Hombres 7 1 13.00 13.00
,_{-: Cuarto de calderas 1 £0.00 80.00 SSHH Mujeres [ 1 9.00 9.00
= Cuarto de bombas 1 39.00 39.00 SSHH Discapacitados 1 1 4.70 4.70
é Cisterna Agua Blanda 1 50.00 50.00 Escenario 6 1 39.00 59.00
L; Cisterna ACI 1 50.00 50.00 Camering 3 2 .60 13.20
g Cisterna Agua Dura 1 63.00 63.00 SSHH Hombres/Personal 1 1 3.20 3.20
4 Porteria/cuartos de seguridas 1 3 5.5 16.5 SSHH Mujeres/ Personal 1 1 3.20 3.20
= \Nurricién y Dietética: WVestibulo/Personal 1 8.5 8.50
E Cocina Central 7 1 42.00 42.00 Subtotal 808.85
":‘_ Almacen seco 1 1 5.60 5.60 Muros v circulacion 131.00
o Camara de refrigeracion fria-carnes 1 1 5.80 5.80 Total Unidad de Hospitalizacion(in2) 939.85
Camara de refrigeracién fria-verduras 1 1 3.60 5.60
\Lavanderia: ,
Recepeion de ropa sucia 2 1 1400 ool | Resultados: El area total techada del Centro propuesto es de 6247.84 m2.
Clasificacion de ropa 1 1 8.00 8.00
Lavado y centrifugado 2 1 18.00 18.00
Sala de secado/planchado 1 1 38.00 38.00 7 - ~
Costura y reparacién i 1 15.00 100 | POr tanto, el area cumple con el reglamento, el cual establece que en el disefio
Deposito de ropa limpia 1 1 34.00 34.00 H H H H 0
Eobeen i out T . ! 2000 o) | de Centros de Salud (Arquitectura Hospitalaria), se debe dejar un 50% (como
SN _ minimo) del Area total del terreno destinado a Area libre. En este caso, se
Residencia médica(sala estar+kitchenette) 10 1 39.00 39.00 p . R i .
Dormitorio médico L 3 14.50 4350 | obtuvo un 52.85% (Area libre), es decir, se cumplen los requerimientos del
SSHH + Ducha/ Residencia Médica 4 1 11.00 11.00
SSHH + Vestuario personal Hombres 26 1 89.00 §9.00 M I N SA.
SSHH + Vestuario personal/Mujeres 23 1 85.10 85.10 5 s =
& o 2
Sala de usos nmltiples para médicos 19 1 81.00 §1.00 Unidad de Administracién 279.68
Subtotal 1304.70 Umdad de Consulta externa 565.88
Total Unidad de § _I"_{“r‘(’; ¥ ”‘:]“1“;;2"")‘ 1223 93 Unidad de Urgencias 246.53
otal Unidad de Servicios Generales 589.7 - - — :
Umdad de Ayuda al Diagnéstico y Tratamuento 292.10
Unidad de Terapia Ambulatoria 1142.80
Unidad de Hospitalizacion 1191.30
Unidad de Servicios Generales 1589.70
Area de Uso Publico/Comun 939.85
TOTAL (m2) 6247.84
Resultados m2 Porcentaje
Area total del terreno 13950.10 100.00% a1
Area de ocupacion 6577.84 47.15%
Area libre 7372.26 52.85%
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XI11. PROYECTO - PROGRAMA ARQUITECTONICO - FLUJOGRAMAS

PACIENTE CONSULTA EXTERNA

Prescripcion en el centro

4 SSHH

ingresa

Hall principal (recepcion general)

consigue
Admision

Direccionado hacia

"

Cafeteria

Puede visitar

Hall : Zona de cajas e

informacion administrativa Area libre
¢ recreativa
i de uso
Entrada a Unidad de .
comun
Consulta externa

v

Sala de espera | —

. Patio con jardin

| recreativo
‘ 4 SSHH
* - -
Entrada a consultorio | Puede visitar
y acceder a una sesion
Vuelveja Unidad de Terapia
Hall principal de ambulatorla (2ndo
nivel)
Ingreso
Finalmente | Farmacia

Procede a retirarse
del centro

Fuente: Elaboracion propia

Prescripcion en el centro

ingresa

PACIENTE TERAPTIA AMBULATORIA

SSHH

Hall principal (recepcion general)

Admision

Direccionado hacia

consigue

Cafeteria

Hall : Zona de cajas e

informacion administrativa

Puede visitar
Area libre

Se dirige ay

recreativa

Unidad de Terapia

Ambulatoria (2ndo nivel)

de uso
comun

v

Sala de espera
|

v

Ingreso a su

respectivo Taller

.
Puede participar en
actividades depprtivas

y recreativas er
¥

Zona techada de
yoga y ejercicios
ludicos (1er nivel) 6
Area libre de uso
comun anexa

Vuelve ai

Hall principal de Ingreso

SSHH

\'s

Taller grupal
ocupacional

Taller de
Insercion Laboral
Grupal

PACIENTE HOSPITALIZACION

Prescripcion en el centro

ingresa

SSHH

Hall principal (recepcion general)

Se dirige ja 2ndo nivel

Sala de espera

Direccionadolhacia

Cafeteria

Oficina de Admision
hospitalaria

Enfermeria

v

al pabellon designado

Llevado por personal médico

v

Ingreso Unidad de
Hospitalizacion

Se dirigtla

Instalacion en respectivo

dormitorio doble

SSHH

Comedor de internos/segun pabellon

h 4

Taller Arteterapia

Requiere terapia

integral
Taller Individual,
entre otros. ; .
Recibe visitas de
familiares/amigos
Procede a en|
retirarse del \ 4
» centro Sala de visitas

Enfermeria

Taller E.cognitiva

Realiza actividades

recreativas,meditacion,etc

Area libre para hospitalizados

£

42
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FAMILIARES

Ingresa al centro

ingresa
Hall principal (recepcion general) SSHH
S Cafeteria
Se identifica
Direccionadohacia
Unidad de Hospitalizacion
Hace uso de
Sala de espera barra libre
SSHH
Ingreso sala de
visitas Terraza uso comiin
Luego

Realiza actividades recreativas
junto al familiar hospitalizado

Vuelve a

Area comun
interior
Hall principal de
Ingreso Area libre
Finalmente exterior(actividades
deportivas,etc)

Procede a retirarse
del centro

Fuente: Elaboracion propia

ACOMPANANTES/VISITANTES

Ingresa al centro
ingresa
Hall principal (recepcion general) SSHH
Cafeteria
Se identifica
Acompaiaal familiar hacia
Unidad de Hospitalizacion
Hace uso de
Sala de espera barra libre
Y puede SSHH
Ingresar sala
de visitas Terraza uso comun
Vuelve a

Areas libres
destinadas al
publico en

Sala de espera principal

Se dirige a

general
Auditorio (jardines
recreativos)
Finalmente
Procede a retirarse .
del , Atiende
el centro .
conferencias/
sesiones
sobre salud
mental

PERSONAL MEDICO
Ingresa al centro
v Hall de
. — " Ingreso
Unidad de Servicios Generales

Se identifica

“ SSHH

Marca tarjeta
Direccionado/hacia —
Unidad de Unidad de Unidad de
Consulta Tratamiento al Terapia
externa Diagnostico ambulatoria
| |
v v v
Zona Zona Zona
privada/descanso | privada/descanso || privada/descanso
! v v
Consultorio Rayos X,etc Taller
designado I designado
I SSHH -
SSHH SSHH
] v |
Sup.er\-tlsmn de Alimentacién | Comedor para
pacientes en - .
l Vuelvea personal
Unidad N Hall qudad Cafeteria
de de Servicios
Hospitali |
zacion Finalmente
5
Procede a retirarse 43
del centro
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XI11. PROYECTO - PROGRAMA ARQUITECTONICO - FLUJOGRAMAS

ENFERMERAS/OS Y AUXILIAR DE TERAPIAS| LICENCIADO EN PSICOLOGIA -TERAPIA
OCUPACIONAL/FISICA
Ingresa al centro
Se dirige a Hall de Ingresa al centro
: — " Ingreso Se dirige a Hall de
Unidad de Servicios Generales : — " Ingreso
- — - Unidad de Servicios Generales
Se identifica 4 _ . -
. SSHH Se identifica \d
Marca tarjeta SSHH
: : M tarjet
Seguidamente|debe cambiarse arca tageta
Seguidamente|debe cambiarse
Vestidores y SSHH Personal Unidad de :
técnico (diariamente) Terapia Vestldonzs y SSHH Personal
: técnico (diariamente
Se dirige a Ambulatoria - ( )
v Se dirige a
Estacion de enfermeria | ~| Unidad de Consulta = : BN
- externa Consultorio respectivo Unidad de Consulta
' externa
7 \{ Unidad de Terapia : :
ona .| Ambulatoria Zoma \| Unidad de Terapia
privada/descanso : « Ambulatoria (ej.:
- _ privada/descanso
A  Unidad de \ talleres
SSHH Hospitalizacién 4 individuales,etc)
v SSHH
Alimentacion d : ¥ Comedor para
~, Comedor para Alimentacion -
- personal ~— personal
Debe cambiarse Debe cambiarse ] .
nuevamente nuevamente Cafeteria
Cafeteria
: * Vestidores y SSHH Personal
Vestidores y SSHH Personal técnico (diariamente)
técnico (diariamente)
v »
Vuelve a Hall Unidad Procede a retirarse Vuelve a Hall Unidad - Procede a retirarse
de Servicios del centro Vuelve a| de Servicios del centro

PERSONAL ADMINISTRATIVO

Ingresa al centro

Se dirige a

Hall de
Ingreso

Unidad de Servicios Generales

Se identifica

Marca tarjeta

SSHH

Seguidamente debe cambiarse

Vestidores y SSHH Personal

técnico (diariamente)

Se dirige a

Oficina respectiva

Zona
privada/descanso

SSHH

Alimentacion

Debe cambiarse
nuevamente

Vestidores y SSHH Personal

técnico (diariamente)

Hall Unidad
de Servicios

Unidad de
Administracion

Counter de
recepcion

Comedor para
personal

Cafeteria

Fuente:

propia

Procede a retirarse
del centro

Elaboracion
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XI11. PROYECTO - PROGRAMA ARQUITECTONICO - FLUJOGRAMAS

PERSONAL DE SERVICIOS GENERALES

Ingresa al centro

Se dirige a

Unidad de Servicios Generales

Hall de
Ingreso

Marca tarjeta

SSHH

técnico (diariamente)

Vestidores y SSHH Personal

Se dirige a l

Unidad respectiva
Coc
Zona
privada/técnica
deS
SSHH
Y
Alimentacion
Finalmente

Personal de
limpieza (zona
designada del
centro)

ina, cafeteria

Zona designada en Unidad

. Generales (ej:

Talleres de mantenimiento)

Comedor para

personal

Vestidores y SSHH Personal
técnico (diariamente)

v

Hall Unidad
de Servicios

Procede a retirarse
del centro

PROVEEDOR DE INSUMOS MEDICOS

Ingresa al centro

Se dirige a

Unidad de Servicios Generales

Continua en|direccion a

Almacen oficial/de recepcion
de medicinas

Luego
v

Andén
de carga

y
descarga

Descarga y hace entrega de las
medicinas correspondientes

Puede l

farmacia (gracias a la circulacion
técnica designada)

Ayudar a llevar las mismas hacia la

Vuelve a i

Su camion, cierra sus puertas

Finalmente l

Procede a retirarse del centro
(Por Acceso vehicular de
servicio naturalmente)

PROVEEDOR DE ALIMENTOS

Ingresa al centro

Se dirige a

Unidad de Servicios Generales

Continua en|direccion a

Almaceén oficial/de recepcion
de productos alimenticios

Luego
v

Andén
de carga

y
descarga

Descarga y hace entrega de los
respectivos productos

Puede l

Ayudar a llevar los productos hacia
almacén de Caferia si fuera necesario

Vuelve a J'

Su camion, cierra sus puertas

Finalmente l

Procede a retirarse del centro
(Por Acceso vehicular de
servicio naturalmente)

Fuente: Elaboracién propia
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CONCEPCION DEL PROYECTO:

La propuesta tiene como finalidad incorporar a la comunidad como un medio de sanacion,
eliminar la sensacion de encierro y aislamiento de los pacientes, implicando la existencia de
patios interiores y exteriores que se desempefian como puntos de convivencia, ademas de la
implementacion de talleres de prevencion, tratamiento y rehabilitacion comunitaria, que
garanticen una estadia amena y pronta recuperacion del paciente. Se basa en un disefio
diversificado, poseedor de espacios que brindan privacidad (acorde a las necesidades del
paciente), y también espacios mas sociales (ya sean interiores o exteriores). La forma nace de
una trama regular y se partio de un bloque de 7x7m, el concepto utilizado es el de “mini ciudad",
el cual es inspirado por uno de los referentes estudiados: Rehab Basel (Suiza), en el cual los
protagonistas son espacios que reflejan “convivencia, integracion e interaccion social, con acceso

Volumen rectangular con

perforaciones a modo de
patios interiores

a la naturaleza” Concepto de edificio: Ciudad

., . °
Concepcion : sistema
mini urbano

perforada por patios (interiores
diluidos) y acompafada de patios
exteriores circundantes (cada

4&’)2 uno correspondiendo a una
unidad) que sirvan también como

o
2 éﬁé.{ FAGOT

Fig N° , 3daqueta Rehab Basilea,Suiza . .
Juente: https://arquitecturaviva.com/obras/centro-de-rehabilitacion-rehab-basilea Vlsuales para IOS usuarios.

* El proyecto a realizar, al igual que Rehab Basel, plantea perforaciones y responde a un

colchén acustico y brinden bellas

sistema mini urbano.
» Concepto de “mini ciudad" infiere servicios al alcance del usuario, relaciones claras entre
unidades y sus respectivos espacios,diversas areas de convivencia que incluyen patios

recreativos.

CONCEPCION DEL PROYECTO:

Es decir, en base al concepto previamente explicado, es
que los componentes/ unidades del Centro a realizar se traducen
en diversas “casas”, las cuales se relacionan entre si a traves de
“plazas” (patios interiores) y “calles”, estas Ultimas haciendo
referencia a los pasillos planteados en el proyecto (ya sean
publicos, semiprivados o privados en su totalidad).

Por otra parte, el concepto de mini ciudad también
implica una transicion fluida entre ambientes interiores y
exteriores. Es por ello, que se plantea un centro de 3 pisos, en el
cual la mayor parte de actividad se concentra en los 2 primeros,
y se tiene como una prioridad que el desplazamiento del publico
general, pacientes y personal de servicio sea sencillo y eficaz, de
modo que no se creen limitaciones o complicaciones para
personas que van a pie o para las que van en silla de ruedas.

Otras consideraciones: Cruz de la chakana:

Conocida como el simbolo polisémico de mayor importancia en |g
cultura andina, representa el ascenso del hombre del “mundo rea

al ideal”. -
Al representar un puente de relacién entre

el hombre y el cosmos, se asocia en este
proyecto como un medio entre el hombre
y la “sanacién”. Por aquella razon es que
su simbologia es utilizada en las celosias
y algunos techos de madera presentes en
el Centro. Asimismo, sirvid de
~_ inspiracion para el disefio interior de
“algunos ambientes, como la sala de
espera principal, e influyé en el disefio del
mobiliario presente en patios exterioft,
etc.

HAPAG AN

........

T el

Fig N°59.Cruz de la Chakana
Fuente:
http://apuntesdearquitecturadigit
al.blogspot.com/2012/10/la-
chacana-la-cruz-cuadrada-
andina-el.html
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Unidad de Hospitalizacion

Diagrama funcional  INGRESO! |PRINCIPAL (vehicular y peatonal)
general: |
|
| Recepcion principal 1. Auditorio - : Y
:r | | Unidad de Administracion
| | - |
| Trabajo social y | Cafeteria |- i Recepcion Oficinas
" archivo clinico | ji= - : B unidad/ juntoa = administrativas/de =
| | armacia | sala de espera atencioén al cliente
| | |
. Labores i | SSHH Oficinas
| | administrativas/zona i | administrativas ——-
i de pago-cajas i i privadas
L

Recepcion unidad/ junto a sala de espera + SSHH

Oficina de admision hospitalaria

Estacién de enfermeria

Salas de visita

Pabellon hospitalizacion mujeres

Pabellon hospitalizacion hombres ,

- -
[~ e ! |
I s |
Unidad de Consulta Externa Unidad de Terapia Ambulatoria Unidad de Ayuda al diagnéstico Unidad de Urgencias Acceso |
: i y tratamiento i exterior
_, L ) L ., . ! secundario
Estacion de “| Recepcidn Estacién de | Recepcion R - - Recepcion |
— - ——~ . . . - . . ] .
| enfermeria | vnidad/juntoa | - enfermeria | unidad/juntoa ef:je]z;“_m | Cubiculos toma unidad/ g
! | | saladeespera | | | sala de espera unidad/juntoa | | de muestras | juntoasala || | Triaje i
! c or ! | ! sala de espera i Salad | de espera i
I -0nsultorios [ | . L SSHH 000 | ala ae I | -
L L, Terapias . ] [ ___
| | Psiquiatria T SSHH i‘ Indi\?iduales T SSHH i Ecografia |- + | SSHH _i MOdulos.c,le i
| i ! Talleres S t | i - observacion i
| - : ' P i aboratorios, €tc. | ~7 Sala de Tomografia |4 i
| ) [ ) ocupacionales g < | Consultorio
' | Consultorios | gglﬁ:;;:;?lso i Terapias | PacIonFs e | : J: — =< Mddulos de |
i Neuropsiquiatria : . i_ grupales _—- Talleres insercién laboral - | Rayos X o ) : aislamiento ||
| ! Psicomotor , i e — _
| 1 | . . .
i | ) e - ~——-| Zona privada/técnica/descanso Zona privada/técnica/descanso -
' | Consultorios /| Consultorios | ‘ .
=] | d e I ______________ r———"""=""" . e o T T T T p—
! de R =S Peicoloc] i Unidad de Servicios Generales i Leyenda - Circulaciones
' | Comunicacién Sicologla : o
l lencuaie | | 7] Vestidores+SSHH | - | ] : Publico general
| Y lenguaj ; ! . . 'l Talleres de Cocina general )
; Zona I i | . : Pacientes B
| ! o || Cuarto de I || mantenimiento del | _ o
b privada/técnica/ " | maquinas Lavanderia || centro Comedor General Pacientes - hospitalizacion ——
descanso | I o
-, . L__ Residencia médi Almacén ”~ para el Personal Personal de servicio general - 7
Fuente: Elaboracion propia esidencia medica Acceso exterior para personal de servicio
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En el anterior esquema se muestra de forma general el diagrama de flujos de circulacién formulado para el presente proyecto.

Primeramente, es necesario recalcar que una de las principales premisas para el disefio y debida eficiencia deseada para el mismo, es la separacién de
circulaciones, es decir: la separacion entre circulaciones publicas, de pacientes (clinica de dia), pacientes pertenecientes a la Unidad de Hospitalizacion y por

ultimo circulaciones correspondientes al Personal de Servicios Generales.

De este modo, dichas han de clasificarse, evitando cruces entre ellas. Solo de esa forma, se conseguiria resolver y concretar el programa propuesto para
esta clase de Centro en solo tres niveles (crecimiento horizontal), de manera que, pacientes en silla de ruedas al igual que los que van a pie se puedan desplazar

y acceder con facilidad a la Unidad o espacio que requieran.

DEFINICION E IMPORTANCIA DE DIFERENCIACION DE CIRCULACIONES EN EL PROYECTO:

Tanto las circulaciones internas como externas logran ordenar la distribucion de componentes contemplados para este proyecto, sirviendo como

mecanismo de relacién entre sus distintas unidades.

Por tanto, se considera primordial, evitar circulaciones “laberinticas”, y nuevamente, cualquier tipo de cruce o probabilidad del mismo. De modo que, se
podria garantizar en la medida de lo posible condiciones higiénicas formidables, disminuyendo la probabilidad de esparcimiento de posible carga viral en algln
momento (cualidad de suma importancia, considerando la coyuntura actual, pandemia por COVID-19, la cual debido (en un porcentaje) a planteamientos de
centros de salud y hospitales basados en un crecimiento netamente vertical, y con un Gnico pasillo circulatorio entre todas sus unidades (mezclando

desmesuradamente los diversos tipos de flujos circulatorios), han originado fatales consecuencias).
A continuacion, se exponen las respectivas circulaciones planteadas en el previo Diagrama funcional general:

e Circulacion publica: Designada a familiares de pacientes, acompafiantes o visitantes al centro. Esta circulacion direcciona al usuario hacia reas comunes,
por ejemplo: la cafeteria, el auditorio, farmacia (en caso, necesite alguna medicina para su familiar ,el cual puede ser un paciente no internado).Asimismo,
tiene la opcion de presentarse en la Unidad de Administracion (oficinas de seguro social y de atencion al cliente),igualmente, puede visitar los talleres de

Terapia Ambulatoria (para luego posiblemente agendar y asistir a una sesién ,convirtiéndose en un futuro paciente transitorio-ambulatorio). 48
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Finalmente, puede dirigirse a la Unidad de Hospitalizacion, primero en la sala de
espera de la misma, para posteriormente ingresar a la sala de visita respectiva e interactuar
con su familiar internado y si desea, hacer uso de areas libres anexas dispuestas para esta

unidad (de modo que, puedan dar un paseo y realizar actividades recreativas juntos).

e Circulacion para pacientes — clinica de dia:

Designada para pacientes que se dirigen a la Unidad de Consulta Externa, Unidad de Terapia
Ambulatoria, Unidad de Urgencias y Unidad de Diagnostico y tratamiento. Pueden acceder a:
zonas como la cafeteria, el auditorio, atencion en zona de cajas, farmacia, en la Unidad

Administrativa (atencion al cliente) de ser necesario y areas comunes (jardines recreativos).
e Circulacion para pacientes hospitalarios:

En cuanto a este tipo de pacientes, al ingresar al centro, son dirigidos hacia la Unidad de
Hospitalizacion, en la cual deben esperar en la sala de espera hasta pasar a la oficina de admision
hospitalaria (teniendo en consideracion su previa derivacion hacia esta unidad sino de forma

inmediata desde alguna de las otras Unidades contenidas en el centro o en sesiones previas).

Seguidamente, son guiados hacia su respectivo pabellén de internamiento (hombre o mujeres),
e ayudado al instalarse en su habitacion(doble). Por otro lado, este paciente durante su estadia,
tiene la alternativa de hacer uso del espacio o area social/comudn (comedor) correspondiente a su
pabelldn, al igual del area libre (de caracter recreativo) anexa. Finalmente es necesario resaltar
que el paciente hospitalario tiene a su disposicién 2 talleres enfocados en su recuperacion y
tratamiento integral, ademas de su permitido acceso a la estacion de enfermeria dispuesta en esta

unidad.

e Circulacion para Personal de Servicios Generales:

Por ultimo, esta circulacion es designada para todo el
Personal de Servicios Generales, no obstante, existen algunas

subdivisiones en su uso/disposicion, detalladas a
continuacion:
Primeramente, es necesario establecer que las

circulaciones de esta unidad son de uso restringido para el
personal médico, técnico, de mantenimiento, logistico, de

seguridad, limpieza y administrativo del centro en cuestion.

Es decir, esta circulacion es privada y logra tener un
acceso directo hacia las diversas unidades que componen el
proyecto. De modo, que, en el caso de las plantas
asistenciales, la circulacion técnica, se designa para el
suministro de insumos, medicamentos, ropa limpia, etc. que
se necesiten, al igual que la gestion de residuos (ascensores
diferenciados).

Por otro lado, el personal médico, tecndlogos y
licenciados (pertenecientes a Terapia Ambulatoria) y
enfermeros toman una ruta distinta mediante circulaciones
verticales que les facilitaran un acceso directo a sus areas de

trabajo, al igual que el personal administrativo. 49
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Finalmente, el personal dedicado al mantenimiento por lo general permanecera en la primera planta en sus respectivos talleres, y por ende, no tugurizando
las circulaciones dedicadas a esta unidad de manera habitual o continua. El personal de limpieza podra desplazarse con facilidad por la red de subcirculaciones
dispuestas, l6gicamente, las que en este caso seran de uso mixto, pero no significaran algin obstaculo o interferencia, esto que su paso por las mismas no

coincidira en lo posible con la del personal médico o técnico, debido a sus horarios y tiempos de atencion programados.

CONCLUSIONES ACERCA DE FLUJOS DE CIRCULACION:

En conclusion, la valoracién y ordenacidn de circulaciones es necesaria, debido a que, garantizan proximidad y relacion entre espacios, ademas brindan
una instantanea orientacion a cualquier usuario ,sobre todo, teniendo presente el enfoque hacia salud mental en el que se basa este tipo de institucion, dado que
es muy posible que los pacientes (temporales o permanentes) puedan llegan a abrumarse y experimentar ansiedad o confusién si se desease emplear una gama
diversa de lenguajes arquitectonicos, al igual que circulaciones ,que ademas de complejas o extensas, generen aglomeraciones , malos episodios y por tanto,
terminen siendo ineficientes. Indudablemente, la separacion adecuada de circulaciones permitiria un porcentaje minimo de interferencias, evitara aglomeramiento
de usuarios, riesgo de circulacion de agentes patogenos (posible propagacion de enfermedades), garantizara desplazamientos fluidos, y en general proveera de

una mejor experiencia a todos los tipos de usuario. De manera que, resulta ideal:

e Evitar cruce de circulacion de pacientes (clinica de dia), con circulacidn del personal de servicios generales (incluyendo desde el personal dedicado al
mantenimiento de instalaciones hasta el cuerpo médico).

e Separacion entre la circulacion de publico general (por ejemplo: visitas de familiares a pacientes), y circulacién de pacientes hospitalizados.

e De la misma forma, es imprescindible considerar la separacion entre la circulacion de publico general y la de pacientes hospitalizados de la circulacién
de servicios generales.

e Por ultimo, y aunque ambos sean pacientes de clinica de dia ,el presente centro plantea, la separacion entre la circulacion de pacientes especificamente
dirigidos hacia Consulta Externa, Urgencias o Diagndstico al de los pacientes ambulatorios (dirigidos hacia Unidad de Terapia Ambulatoria).En este caso,
si bien es posible establecer una conexion entre ambas, esta puede darse en caso sea requerido o solicitado, sin embargo en este proyecto ambas unidades
tienen un acceso practicamente diferenciado y cuentan con la posibilidad de una circulacién vertical independiente. Es decir, su conexion o funcionamiergg

individual dependera de los requerimientos de la poblacion y el centro dependiendo el tipo de coyuntura que se atraviese.
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Documentacién/zona de cajas

Farmacia

Cafeteria

Auditorio

Consulta Externa

Terapia Ambulatoria

Urgencias

Diagnostico y fratanuento

Hospitalizacion

Almacén

Mantemmiento

Lavanderia

Limpieza

Nutricion/gestion de insumos

Gestion de residuos

Acceso inmediato I:I

Acceso directo I:l Acceso -

Sin vinculo I:I

Fig. N°60 Interrelaciones
paquetes funcionales/ambientes

Fuente: Elaboracién propia

INTERRELACIONES ENTRE
FUNCIONALES Y AMBIENTES:

PAQUETES

Las relaciones entre unidades funcionales son
imprescindibles para brindarle el mejor servicio
posible y atencion no solo al paciente sino también a
cualquier potencial visitante a centro, ademas de
garantizar un ambiente cdmodo de trabajo para el

personal médico, técnico y de servicios en general.

Se pueden apreciar 3 tipos de relacion entre
unidades (de acceso inmediato, directo y solo acceso),
al igual que la posibilidad de que no haya ninguna (sin

vinculo).

Existen areas que no mantienen ningun tipo de
vinculo o relacién entre si, debido a que no requieren
una comunicacion necesaria, y por tanto no brindan la
facilidad de acceso publico ni semipublico. Dado que,
en algunos casos, algunas unidades y ambientes se
relacionan talvez no de manera publica, pero si de
manera privada, contando con la autorizacién
requerida, todo en aras de brindar la méas eficiente

atencion en cada unidad que conforma el proyecto. 51




“CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO ESPECIALIZADO EN TRASTORNOS UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
PSIQUIATRICOS PARA ADULTOS EN EL DISTRITO DE VILLA MARIA DEL TRIUNFO”

FACULTAD DE ARQUITECTURA'Y

XI1l. PROYECTO - PROGRAMA FUNCIONAL

PROGRAMA:

Fig. N°61, Diagrama Relacion
Forma-Programa

Fuente: Elaboracion propia

TERCER NIVEL

SEGUNDO NIVEL

S
< PRIMER NIVEL
/'

- S prRINCIPAY

= NGRESO
SOTANO

Leyenda

Area de uso comiin Unidad de Terapia
(Publico general + Unidad I:l Ambulatoria I:l
de Administracion)

Unidad de Servicios
Unidad de Consulta - Generales I:I
externa

Unidad de Hospitalizacion l:l
Unidad de Ayuda al . } .
Diagnostico y tratamiento I:l Circulacion vertical I:I
Unidad de Urgencias I:I

En base al estudio realizado previamente (antecedentes
historicos, flujogramas y definicion de circulaciones, cuadro de areas,
definicién de concepto, entre otros), se alcanz completar la etapa de
zonificacion y debido programa funcional, el cual implico l6gicamente
la diferenciacion de funciones e integracion de sectores, de manera
que, como conjunto, el proyecto logre una distribucién eficiente y, por
ende, un primer modelamiento en volumetria distinguido por escala y

proporciones.

PAQUETES FUNCIONALES:

Su distribucion de igual forma responde a otros factores, como,
por ejemplo, su entorno inmediato, y demdas puntos descritos

detalladamente a continuacién:

e Relacion con las cualidades ambientales, paisajisticas y
respectiva morfologia presente en su entorno.

e Establecimiento de accesos (peatonales y vehiculares),
segun ambos tipos de flujos existentes, ademas del tipo
y cualidades del usuario que se espera en el
establecimiento, etc.

e Vinculos espaciales necesarios (haciendo referencia al
acceso directo, acceso inmediato, acceso y por ultimo
“sin vinculo” o relacién) entre las unidades q%%

conforman el centro. (Fig N°)
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El diagrama referente al programa del proyecto expuesto con anterioridad (Fig N°64), muestra la zonificacion general de unidades y relacion correspondiente:
La Unidad de Servicios Generales, se distribuye tanto en el nivel del S6tano como en la Primera planta, siendo el primero el que alberga un 70% de esta unidad.

A partir de esta zona es que el personal técnico/médico y administrativo puede dirigirse hacia sus respectivas zonas de trabajo (dependiendo a la Unidad

a la que pertenezcan), dado que existen 3 nlcleos de circulacion vertical privada que permiten su acceso directo.

Asimismo, en la primera planta, se encuentra contiguo al ingreso principal, el Hall principal, el cual cuenta con zonas como recepcién, admision y
documentacién ,las cuales permiten el direccionamiento y acceso directo del usuario/paciente hacia areas de uso comun o demas unidades existentes (Unidad de
Consulta General, Unidad de Terapia Ambulatoria, Unidad de Urgencias , Unidad de Diagnostico y tratamiento y Unidad de Administracion y por ultimo la
Unidad de Hospitalizacién).Su destino dependera del tipo de paciente y servicio que este requiera (0 en caso se trate de un familiar/acompafiante).Aquella zona

mantiene un acceso diferenciado e inmediato con la Unidad de Terapia ambulatoria.

Igualmente, es a partir de dicho hall principal, que se facilita la comunicacion directa (referido al pablico general) hacia zonas como la Cafeteria o auditorio,
las cuales se distribuyen aproximadamente en la primera mitad de este nivel, formando naturalmente parte de la Fachada Principal del edificio. Seguidamente, el
usuario se ve direccionado hacia un hall secundario, distribuidor, (ubicado en la zona posterior al desnivel de 1.6m presente/alcanzado mediante el uso de
plataformas), a partir de este segundo hall se tiene un acceso inmediato hacia las otras Unidades dispuestas para el paciente — no permanente (Clinica de dia), es
decir: Unidad de Consulta externa, Urgencias, y por tltimo la Unidad de Diagndstico y tratamiento. Anexas al mismo, se facilitan zonas como la de Administracion
(Zona de cajas, seguro social, etc.) y Farmacia, dado que es de alta probabilidad que el paciente deba recurrir a ambas antes o después de frecuentar alguna de las
unidades anteriormente mencionadas. Finalmente, una parte de la Unidad de Servicios se posiciona en el extremo sur de este nivel, cumpliendo la funcién de

abastecimiento y mantenimiento de las distintas unidades.

En la segunda planta, se disponen en la Unidad de Terapia Ambulatoria, y la de Hospitalizacion. No existe un vinculo entre ambas, dado que sus los
servicios que brindan son distintos, uno enfocado a pacientes ambulatorios- no permanentes y el segundo hacia pacientes internados, no se planea un eventual
cruce entre ambos. Por Gltimo, en la tercera planta, se encuentra solamente la Unidad de Administracién (contando con zonas de caracter publico-atencion al

. . - - . : 53
cliente y privado (oficinas de logistica, recursos humanos, directorio, etc.).
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Fachada Principal:

Se distingue por muros cortina de gran altura (5.10m).de igual forma,
se puede apreciar un techo con leve voladizo, con la intencién de proporcionar
sombra al usuario. Asimismo, la entrada esta direccionada por arboles de Sauco
y un sendero de adoquines. El estacionamiento principal se posiciona de
manera anexa a este ingreso (dirigido hacia pacientes y publico general
(familiares, visitantes, etc.). Es importante recalcar que, tanto en la entrada
principal como en las 2 secundarias, se cuentan con cuartos de seguridad con

personal encargado de velar por la seguridad del presente establecimiento.

Caracteristicas: Edificio Ortogonal —Crecimiento horizontal - 3 pisos

El centro “CSETEP” ,entre sus materiales principales se posicionan los

Vista en Perspectiva Fachada Norte Principal

siguientes: Hormigon armado (Telar moteado), elementos de madera como

Elaboracion Propia

celosias , techos y revestimientos de madera (a base de caoba oscura con
brillo).Asimismo, elementos como muros cortina, y amplias ventanas en zonas

de areas comunes y en unidades como Consulta externa y Terapia Ambulatoria,

permiten un instantdneo vinculo de relacion con su entorno natural(la
B vegetacion ,en este caso arboles de Cedron, Sauco y variedad de flores y
arbustos gozantes de propiedades medicinales),dado que transmite una

sensacion de armonia al usuario. Finalmente, como se aprecia en la vista aérea

{
~

_ ; 4 del proyecto, factores como la iluminacién y ventilacién natural fueron
Vista aérea- Perspectiva Fachada Norte Principal decisivos en la distribucion de unidades e interrelaciones entre ellas, brindando

Elaboracion Propia a todas las unidades un sentido de privacidad valioso.
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VISTAS INTERIORES

Vista Interior — Hall entrada Principal (sala de
espera), N.P.T + 1.60 m, Elaboracién Propia

Al ingresar al centro, el
usuario tiene a su
disposicion areas
comunes destinadas al
publico general, referidas
en este primer nivel al
Hall Principal, la zona de
recepcién/admision
general y 2 salas de
espera.

Asimismo, este puede
dirigirse  de  manera
inmediata a la Cafeteria o
al Auditorio, o hacer uso
de la circulacion vertical
para acceder a unidades
posmonadas en el

segundo  nivel
(ejemplo:
conexion
instantanea con
la sala de espera
correspondiente
a la Unidad de
Terapia
Ambulatoria).

Vista Interior — Cafeteria, Elaboracion Propia, N.P.T + 1.60m

Vista Interior — Hall Principal-Recepcion/Admision, N.P.T + 1.60 m
Hall Entrada Principal:

El disefio interior de la mayoria de espacios incluyendo el Hall Principal se
basa en un estilo clasico moderno que retrata la elegancia y serenidad que
genera el material de Telar Moteado (Hormigdn armado) las salas de espera
cuentan con mobiliario que varia entre colores pasteles claros derivados de
los siguientes: beige, gris tenue, verde y parpura. La eleccién de los mismos
se basé en la respuesta de los pacientes a estos colores, los cuales transmiten
calma, relajacion, optimismo, serenidad, etc.

Cafeteria: Es accesible tanto para el publico general como para el personal
medico, se distingue por estar limitada en su mayoria por muros cortina de
3.20 m, los cuales poseen una celosia de madera que sirve como proteccion
solar y estéticamente permite un interesante manejo de la luz-semiotica: uso
de cruz de la chakana en su trama, representando significados como ¢l
alcance del equilibrio sensorial y mental).
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Hall Secundario
entre Unidades
Hospitalarias:

Este es un espacio
distribuidor, a partir
del mismo el usuario
se puede dirigir a
zonas como Consulta
Externa, Unidad de

urgencias o de
Tratamiento de
diagnostico por
Iméagenes.

En este espacio se
encuentra la zona de
cajas,2 oficinas de
atencion al cliente
(administracion) vy
farmacia
respectivamente.

Esta zona  seria
permitiria la
orientacion del
paciente hacia los

paquetes previamente
mencionados, los
cuales conforma el
“Centro de Dia”, es

decir, un area en
favor a pacientes
externos,

Vistas Interiores — Hall entre Unidades Hospitalarias, N.P.T + 0.00 m

Ademas, en la zona céntrica del mismo existe una
sala de espera que es iluminada y ventilada, facilitando
la salida de aire caliente, gracias a una apertura
rectangular en el techo.

Los amplios corredores anexos a este Hall
permiten un sentido de amplitud, sus muros cortina y
amplias ventanas facilitan la contribucién de visuales
que despejaran la mente del usuario/paciente.

Unidad de
Consulta Externa:

Esta unidad esta
planteada alrededor
de un patio interior,
el cual sirve como
una zona de reunién
y espera.

El objetivo de esta
idea, es generarle al

paciente una
sensacion de
conexion 0
interaccion con la
naturaleza.

De igual forma,
producir una
sensacion de
tranquilidad

(gracias a  sus
visuales), mientras
es atendido.

Los consultorios poseen vanos amplios para garantizar una buena
iluminacién y ventilacion cruzada. lgualmente, cuentan con disefios
coloridos (dinamica entre tonos de verdes y azules, que brindan un sentido
de confort y concentracion) en su interior, para de este modo contrarrestar el
tedio de la consulta.

Ademas, estos no se encuentran expuesto a ruidos molestos y
constantes provenientes de zonas como: el cuarto de méquinas, cocina 66
inclusive el Auditorio o cafeteria.
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VISTAS INTERIORES

Vista Interior — Zona de transicién hacia unidades correspondlentes al
“Centro de dia”
Elaboracién Propia

Vista Interior — Unidad de Ayuda al Diagnostico y tratamiento
Elaboracion Propia

Unidad de Urgencias:

Cuenta con 3 mddulos de observacion y 3 modulos de aislamiento, esta
disposicion se realizd en base a estudios realizados que, en centros de salud tanto del
primer como del segundo nivel, en los cuales la unidad e urgencias siempre termina
brindando una respuesta ineficiente en términos de capacidad y por ende atencion, los
interminables turnos de espera no serian un problema en esta propuesta. Por otro lado,
esta unidad tiene una comunicacion directa con las demas existentes, dado que en
cualquier momento un paciente ya sea proveniente del “centro de dia” o de la unidad de

Hospitalizacion puede ser derivado hacia esta zona o viceversa.

Asimismo, cuenta con un ingreso vehicular/peatonal directo, ademas de una zona
de carécter privado para el personal técnico y de servicios responsable de esta unidad.
Finalmente es importante sefialar que el piso tanto en esta como la unidad de Ayuda al
Diagnéstico y Servicios Generales es de porcelanato de. 60x.60m.El cual es
recomendado por cuestiones de limpieza.

Unidad de Ayuda al Diagnoéstico y tratamiento: Su principal funciéon es la de
proporcionar apoyo mediante zonas como Rayos Sala de Ecografia, Sala de Tomografia'y
cubiculos de toma de muestras (relacion directa con laboratorios), segun observaciones
y/o requerimientos del médico encargado del tratamiento de cada paciente. Es
fundamental, que esta unidad mantenga una conexion directa con la Unidad de
Hospitalizacion, dado que este puede ser derivado alli, dependiendo de resultados y la
evolucién de su caso. Mantiene una circulacion privada para personal técnico/servicio
encargado de esta unidad, el cual se desempefa en otras subzonas como son justamegte

los laboratorios, el cuarto de lectura e interpretacion de resultados, etc.
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Unidad de Terapia Ambulatoria: Su principal objetivo es el de brindar atencién al
paciente que debe seguir algun tipo de tratamiento o terapia de rehabilitacion (por
recomendacion u orden de su médico/derivado de consulta externa). Lo cual implicaria
su participacion en talleres grupales o individuales, entre los cuales se desarrollan terapias

ocupacionales, de insercion laboral, de comunicacion, psicomotor, entre otros.

Por otra parte, la unidad de Terapia Ambulatoria mantiene un acceso directo e
' independiente, ademas de una conexion inmediata con la unidad de hospitalizacion y
~ consulta externa, y consecuentemente una directa con el resto unidades existentes.

Asimismo, una zona de esta unidad (la cual conserva una conexion vertical inmediata

/ p— _ con la zona de consultorios del primer nivel) légicamente se distribuye alrededor de la
e i

Vista Interior Patio — Unidad de Terapia Ambulatoria, N.P.T +3.90m
Elaboracién Propia

abertura rectangular que distingue la presencia del patio interior en el primer nivel, y de
igual forma, el cual permite una facil transicion del paciente en cuestion hacia el area
— libre de uso comun (que incluye un jardin recreativo) del primer nivel por medio de una

escalera de uso comun en su extremo este.

Los espacios dispuestos para el desarrollo de estos talleres, poseen amplios
= 'LJ"'/' I
1N ;L“"J it “L -

ﬂ: =4 ventanales que logran acentuar el contacto con la naturaleza, permitiendo el paso
Hl i Fi

estratégico de luz natural sin que esta sea invasiva (dado que aquello perjudicaria el
sentido de privacidad y creatividad del paciente) y la aplicacion de colores neutros como
el blanco, proporcionan una sensacion de sosiego y paz. Finalmente, la zona de Terapia
ambulatoria en el segundo nivel que guarda una cercania directa con el ingreso principal,

\ por lo mismo direcciona facilmente al usuario a la zona de meditacidn, yoga y actividades
Vista Interior Taller grupal Ocupacional — Unidad de Terapia Ambulatoria,
N.P.T +3.90m, Elaboracién Propia por arboles de Cedrdn e inclusive una dedicada a actividades de jardineria.

ludicas (techada) en el primer nivel, asi como a una segunda &rea recreativa distinguiia
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Unidad de Hospitalizacion:

Esta unidad posee una oficina de admisién y estaciones de enfermeria
de acceso inmediato a disposicion de los pacientes internados. Del
mismo modo, se divide en 2 pabellones (mujeres y hombres
respectivamente), cada uno con 7 habitaciones dobles, resultando en un
total de 28 camas en toda la unidad.

Vista Interior Hab.Doble — Unidad de Hospitalizacion, N.P.T +3.90m
Elaboracion Propia - Proyecto

Tratandose de habitaciones dobles, se cuenta con 1 bafio en el interior de
cada una, las ventanas de las mismas estan revestidas por celosias de
madera. Existen dos areas comunes internas en esta Unidad (sirven de
comedor, sala de tv, etc.) para la zona de hospitalizados hombres y

mujeres respectivamente.

Esta unidad cuenta
con talleres de
estimulacion

cognitiva y de pintura

§# junto a manualidades,

Vista Interior Sala de Espera N°1 — Unidad de Hospitalizacién,

N.P.T +3.90m.
Elaboracion Propia - Proyecto

Existen 2 salas de visita, cada una dirigida a un
respectivo pabelldn, de manera que la familia y seres querido
toman un papel activo en la recuperacion del paciente. Estas
salas se caracterizan por sus tonos neutros hasta en su

mobiliario, lo cual no afecta la estabilidad del paciente.

Ademaés, cada sala posee una terraza, paneles
acusticos, y se distinguen por elementos como sus piezas de
arte, en este caso el concepto fueron pinturas de Monet,
vinculadas a la naturaleza, con aplicaciones de colores
especificos como el naranja y ambar, dichos refuerzan la
motivacioén, energia, impulso y refuerzan el confortamiento
del familiar o visitante hacia el paciente, para que este no se

rinda en su lucha.

los cuales son

= dirigidos

exclusivamente para
los internados.
Ademas, el personal

médico realiza
constantes
supervisiones y

visitas a los pacientes
en sus respectivos
pabellones, para
hacer un seguimiento
a la enfermedad que
se enfrentan.
Justamente el
planteamiento de
areas comunes
beneficia en el
sentido de
predisposicion a un
mejor  estado de
animo, dado que el
paciente tiene la
opcién de realizar
actividades en grupo,
sin necesidad de estar
aislado las 24 horas.
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Vista interior: Sala de uso comudn — Hospitalizacion mujeres.
La sala de uso comun en el Area de
Hospitalizacion/mujeres, sirve como un espacio de
actividades diversas, multiuso. Puesto que, si bien su
principal objetivo es la reunion de los pacientes a la
hora del almuerzo, cena, etc. También puede ser
utilizado como sala de television o de juegos de mesa.

Incluye una zona de lectura, un librero y una mesa de
juegos, es decir, se incluyen actividades que
posiblemente en su vida diaria el paciente realizaba, lo
cual de alguna forma hace que este mantenga contacto
con su previa “normalidad”, ademéas asegura el
mejoramiento de su atencion, coordinacion, nocion
viso-espacial y le permite crear vinculos de amistad. En
este caso, se optd por la utilizacion de los tonos pasteles i
de los colores lila y celeste. Esta combinacién infiere [
concentracion, frescura, y permiten la estimulacion de
la creatividad. Su concepto incluye la utilizacion de
obras de Monet que retratan la belleza de la naturaleza, |vista pasillo interior -
transmitiendo un sentido de bienestar.

Vista pasillo interior —
Hospitalizacion mujeres

Hospitalizacion hombres

Vista interior: Sala de uso comln — Hospitalizacién hombres.
La sala de wuso comln en Area de
Hospitalizacion/hombres, sugiere un concepto basado
en sensaciones como tranquilidad y esperanza,

' haciendo referencia a la “vida sana” a la cual se tiene

por objeto llegar. Propone un ambiente, con numerosas
ventanas, las cuales igual que en toda la unidad se
encuentran revestidas por celosias de madera (por
razones de seguridad y proteccién) con motivos de la
cruz de la chakana. De igual forma, el paciente goza
de la vista hacia las areas verdes/libres dispuestas en el
primer nivel y también gracias al uso de lucernarios,
pueden tener acceso a la vista de una *“noche

~ estrellada”, que justamente es el concepto principal de

este espacio, dado que cuenta con las principales obras
maestras de Vang Gogh, cuyas tonalidades y
combinacién de colores reflejan el espiritu creador, y
abren la puerta a la vulnerabilidad del paciente, lo cual
podria permitir que este comparta 0 transmita 8
inquietudes y temores que le estén atormenten.
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VISTAS AREAS EXTERIORES % e En cuanto a las &reas libres dispuestas
'- para la Unidad de Hospitalizacion en el primer
nivel, estas son de gran amplitud y l6gicamente
cada pabellon goza de una de estas areas. Es
importante mencionar que, en el caso de la
consignada para el Area de Hospitalizacion
/mujeres, existe una zona de sociabilizacion
(techada) que a la vez sirve de un tipo de tribuna
correspondiente a la cancha de voleibol
existente. Por otro lado, en el extremo este de
Vista de area aquella area (mas alejado) se posiciona una
Ambulatoria. subarea destinada a la meditacion y/o yoga.

Mientras que el éarea libre/de uso
recreativo designada para el Area de
hospitalizados(hombres), se diferencia por la
presencia de una cancha de futbol, teniendo en
consideracion la importancia de la practica de
deportes y ejercicios fisicos, los cuales
garantizan un impacto positivo en la salud
mental, ademas de un desfogue en cuanto a
acumulacion de energia (reduccion de
ansiedad). Ambas areas poseen un muro de roca
irregular (perimetral) de 2.8 metros de altura.

Vista de area de transicion de Area de
recepcion/espera general hacia Auditorio.

Vista de area de Zona de Yoga y ejercicios aerobicos

destinada a Unidad de Terapia Ambulatoria.
Por otro lado, la zona de Yoga y ejercicios aerobicos y la zona destinada a ejercicios deportivos

ludicos en el primer nivel mantienen una separacion con el area de transicion hacia el auditorio, dado que el

tipo de usuario es distinto, y se desea evitar cruces de flujos circulatorios. Las zonas mencionadas (son parte

de la Unidad de Terapia Ambulatoria) son techadas, y generalmente utilizadas por los pacientes después de

Vista de area libre designada a Pabellon de atender su tratamiento en el taller que le corresponda. Existe una zona de servicios higiénicos adjunta, alg;
Hospitalizacion- Mujeres. ) o i )
igual que un deposito para articulos deportivos.
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ASPECTOS TECNOLOGICOS:
MATERIALES:
La eleccion de materiales fue fundamental y estratégica, debido a los

propositos planteados en este proyecto, como por ejemplo el de hacer posible
que el paciente alcance experiencias sensoriales diversas y favorables para su

proceso de recuperacion.

De manera que este, ya sea en su habitacion(paciente hospitalizado),en
su taller concerniente a un tipo de terapia (paciente ambulatorio),en
consultorio, pasillos de transicion y en general en cada ambiente a su alcance
logre percibir atmosferas reconfortantes, revitalizantes ,y que por tanto,
promuevan a que Se genere un cambio positivo en su conducta,
comportamiento psicologico ,control de emociones, y naturalmente, faciliten
el aumento de su confianza, mejoria en su estado de &nimo, aumento de apetito
y en consecuencia ,una evolucién favorable y rapida de la enfermedad que

atraviese.

Acabados: Tomando como premisa la importancia de ambientes
asépticos (respetando normas de salud) en ambientes interiores, como lo son:
Unidad de Urgencias, de Consulta externa, de Ayuda al Diagnéstico y
tratamiento, Farmacia, Laboratorios, pasillos, cuartos técnicos, etc., la

seleccién de materiales fue sumamente cuidadosa.

e Pisos: Eleccidn de piso vinilico conductivo (con resina acrilica), debido

a su alta resistencia, facil instalacion, mantenimiento

simple, repelente a sustancias quimicas, entre otras cualidades,
principalmente evita caidas y tropiezos.

Aplicacion de pisos epoxicos en servicios higiénicos y cuartos de limpieza
(base de concreto recubierta con resina acrilica epoxica).

Asimismo, se utiliza porcelanato Blanco Marfil brillante de 60 cm x 60cm
en ambientes como la Unidad de Terapia Ambulatoria.

Falso cielo raso: Consta de un tablero de yeso laminado, resistente a la
humedad, de rapido montaje y limpieza, utilizado en zonas como la Unidad
de Consulta Externa.

Paredes: Utilizacion de variadas gamas de tonalidades en cuanto a pintura
de esmalte epoxico al agua, ademas de paneles acusticos implementados en
paredes interiores (Unidad de Hospitalizacion) y exteriores del centro por
motivos de confort y estéticos.

Igualmente, gran porcentaje del Centro mantiene paredes de concreto
expuesto — Telar Moteado, manteniendo un equilibrio entre tonalidades
neutras y coloridas provenientes de otras Unidades.

Zocalos: Utilizacion de zocalos de vinil en colores neutros, presenta un
perfil plastico flexible que infiere proteccion frente a golpes y roces, y
también de aluminio mate y acero inoxidable especialmente en zonas
técnicas.

Protectores acolchonados: Referidos a recubrimientos aplicados en
esquinas de objetos con esquinas puntiagudas o que signifiquen algun ti%%

de riesgo para los pacientes.
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e Areas exteriores:

El usuario podra apreciar muros de roca irregular (propuesta pétrea), los cuales
se encargan de diferenciar areas libres correspondientes a diversas unidades
(Hospitalizacién, Terapia Ambulatoria-Consulta externa), entre si y con el entorno
inmediato del proyecto. El uso de paneles de aluminio en colores neutros y verdes,

es perceptible y no abruma al paciente.

Ademas, el tipo de piso en estas areas (a excepcion de las pareas verdes
naturalmente) es de adoquin intertrabado, el cual genera un contraste con el
mobiliario y techos a base de madera de caoba con tinte oscuro brillante, los cuales
al igual que los recubrimientos/celosias que se parecian en ventanas de unidades
como hospitalizacion, terapia ambulatoria, etc. conservan en su trama motivos de

la cruz de la chakana, lo cual nos remonta al concepto inicial del proyecto.

Es imprescindible sefialar que las areas verdes no solo se basan en jardines de
gran extension, estos poseen jardineras elevadas, arboles en puntos estratégicos
que brindan sombra para la realizacion de actividades recreativas, y arbustos
(ejemplo: de tomillo), que igualmente colaboran en la definicion de espacios,
recorridos, etc. Por otro parte, estas areas poseen espejos de agua, que amenizan
la estadia del usuario en la zona, es decir, no se utilizan demasiados elementos
diversos y muchos menos se encuentran dispersos en la propuesta, en resumen, el
area exterior sigue un ritmo, no caen en excesos en cuanto a materiales, colores,
texturas, y cumplen su objetivo: logran despejar de problemas la mente del
paciente.

ESTETICA: )
- Referido de

proyeccion interactiva aplicado en las

al sistema

lluminacién Nébula:

habitaciones de los pacientes (con
excepciones segun estudio de cada
caso) en la Unidad de Hospitalizacion
(ambas areas/hombres y mujeres).

Este sistema tiene la opcién de

: AR montarse en pared o en techo, segun
Fig N°62, lluminacion nébula, Fuente:

https://lapsonmexico.com/product/proyector- Su

de-estrellas-blisslights-sky-lite-led-decorativo/ utilizacion es necesaria para asegurar
Ayuda a crear un ambiente

la preferencia del paciente.

: .. un optimo descanso del usuario y
relajado y agradable en la habitacion,

) . ntribuir a evitar el insomnio.
estimulando sobre todo su creatividad. contribuir a evitar el inso 0

Se dista de un tratamiento y acondicionamiento tradicional en cuanto
a una institucion mental. En cuanto a cerramientos interiores, se utilizan
puertas corredizas vidriadas en algunas unidades, como por ejemplo en el
ingreso principal de la Unidad de Consulta externa. Por otro lado, se cuenta
con doble acristalamiento tipo Climait, con tratamiento de baja emisividad.
Ademas, aquellos muros cortinas y ventanales en areas comunes y en
Unidades como Terapia Ambulatoria, Consulta externa, entre otras cuentan
con vidrios laminados reflectivos, los cuales poseen una combinacion de
tonalidades muy claras de azul, lila y la comun transparencia del material,
creando efectos visuales de orientacidn y sensaciones de calma, un llamad®3

a la espiritualidad.
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ESTETICA: Cafeteria: Arte japonés
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XI1l. PROYECTO - PRESUPUESTO

PRESUPUESTO INVERSION TERRENO
AREA DEL TERRENO PRECIO M2(%) COSTO TOTAL (8) COSTO (S/.)
13950.10 m2 59.00 $ 823,055.90 S/. 3,242,840.25
+GGU + IGV + Otros
Presupuesto Inversion s Presupuesto Total de Obra .
823,055.90 2,334,811.07
TIPO DE Total terreno ($) ) )
(13130M ?19?1 Us$ Presupuesto Inversion Presupuesto Total de Obra
R Total Terreno (S/.) S/. 3,242,840.25 (S) S/ 9,199,155.62
PRESUPUESTO EXPEDIENTE TECNICO
ESPECIALIDAD AREA TECHADA (M2) COSTO POR M2 (%) PARCIAL (S/.)
ARQUITECTURA 6247.84 10.00 $ 62478.40
ESTRUCTURAS 6247.84 3.50 $ 21,867.44
INSTALACIONES ELECTRICAS 6247.84 2.00 $ 12,495.68
INSTALACIONES MECANICAS 6247.84 1.00 $ 6247.84
INSTALACIONES SANITARIAS 6247.84 2.00 $ 12,495.68
SEGURIDAD 6247.84 2.00 $ 12,495.68
TIPO DE CAMBIO USS 1.00: 3.94 Presup .Total Expediente Técnico ($): Presup .Total Expediente Técnico (S/.): S/. 504,638.037
$ 128,080.72
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XIV. CONCLUSIONES GENERALES

CONCLUSIONES GENERALES:

La presente tesis plantea el desarrollo de un Centro de Salud Comunitario especializado en Trastornos psiquiatricos para adultos en el distrito de Villa
Maria del Triunfo, con el fin de atender la innegable gran demanda de la poblacidn nacional en lo que respecta a Salud Mental en Lima, especificamente
siendo uno de los més afectados el sector de Lima Sur, dado que alli este tipo de instituciones son totalmente inexistentes. En la actualidad, en el Perd, son
muy pocas las instituciones que se especializan y brindan este tipo de atencion, y las existentes carecen de la adecuada infraestructura para un eficiente
tratamiento integral a los pacientes, dado que la mayoria se rige bajo las normas de un “manicomio”, es decir, una institucion mental cuyos preceptos

fundamentales son el encierro y aislamiento indefinido (con muy poca o nula interaccion entre el hospitalizado y el exterior, incluyendo a su familia).

En resumen, este proyecto se basa en el desligamiento total de esos preceptos, planteando un centro especializado en los trastornos psiquiatricos mas
comunes y de mayor gravedad en nuestra sociedad, basado en una infraestructura actualizada y competente de acuerdo a nuevos tratamientos, talleres y
actividades en beneficio del paciente (resaltando de igual forma campafias preventivas/de acceso para todo el publico en general) y su pronta recuperacion.
Indudablemente, la arquitectura puede ser una herramienta muy util en cambiar la experiencia del paciente (durante el tiempo que este reciba tratamiento
0 se encuentre internado). Al apreciar los resultados del proyecto, se puede distinguir ademas de una eficiente e ideal respuesta funcional, la apreciacién
hacia factores como la ventilacion y luz natural, aplicacion de colores y sus efectos en el comportamiento/conducta del usuario (estimulacion positiva:
predisposicion a actividades de aprendizaje, recreacion y légicamente rehabilitacion integral). Asimismo, nunca se pierde el vinculo con la libertad del

paciente. Dado que, existe variedad de espacios destinados a un uso comdn recreativo, de ocio y grata convivencia.

El terreno seleccionado para este proyecto de tesis es de vital importancia, debido a que es importante el aporte de un sentido de paz y calma, sin el constante
ruido y caos que generalmente transmiten areas muy comerciales o de excesiva concurrencia. Ademas, la diferenciacién de flujos circulatorios y la
estratégica (y conveniente) distribucion y relacion clara entre unidades, es clave, dado que evitan no solo recorridos extensos, sino también, cruces
incensarios entre los distintos tipos de usuarios, implicando una reduccion en cuanto a propagacion de agentes patogenos, y a la misma vez, facilitan

derivaciones inmediatas entre unidades (lo cual es de suma importancia), es decir, refuerzan una percepcion/experiencia positiva del usuario. 66
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X1IV. RECOMENDACIONES

RECOMENDACIONES:

Proponer una mayor inversion en Salud Mental en nuestro pais, de modo que se puedan desarrollar nuevos proyectos con tratamientos basados en el
sistema comunitario — integral, sobre todo por la coyuntura actual y, debido a que las secuelas psicolégicas y psiquiatricas podrian ser inminentes, y, por

ende, requieran necesariamente de un tratamiento adecuado en un futuro no muy lejano, antes que su situacion y/o padecimiento empeore.

De esta manera, estos nuevos centros podrian ser visitados por el publico en general que desea informarse mas sobre este tipo de trastornos, participando
en talleres ocupacionales, charlas brindadas por especialistas acerca de la prevencion y demas actividades como Arteterapia, musicoterapia, etc. Abriendo
una nueva realidad ante sus ojos y el de su comunidad, dejando de lado la estigmatizacion y prejuicios hacia este tipo de instituciones, y logrando entender
que las enfermedades mentales son mas comunes de lo que en realidad parece o se deja ver, y buscar ayuda en vez de ser algo traumatico ha de convertirse
en una buena experiencia junto a otras personas que pasan por problemas y disyuntivas similares en sus vidas personales. Es por ello, que debemos estar
preparados, nueva infraestructura, tecnologias y tratamientos son factores imprescindibles para el eficaz progreso y pronta reinsercion a la sociedad de
una persona que padece algun tipo de trastorno o enfermedad mental.

Evitar la pérdida de la esencia del verdadero propdsito de un establecimiento de salud mental: una pronta y eficaz reinsercion del paciente en su vida,
entorno sociolaboral, etc. Debido a que en la actualidad se ha producido un gran incremento referido a propuestas que hacen un uso excesivo en cuanto
a variedad de lenguajes arquitectonicos, combinacion aleatoria en alusion a la aplicacion de texturas ,cromaticas, ademas de recorridos sinuosos ,confusos
y hasta “laberinticos”, junto a la concentracion en la circulacion vertical, y a su vez, el establecimiento de un Unico solo flujo circulatorio para todo tipo
de usuarios, y por ultimo espacios que se asemejan a capsulas o carceles temporales ,sin contar la falta de esquemas de orientacion y areas de reunién
,0cio, meditacién o recreacién. Todo lo anteriormente mencionado, solo entorpece el proceso de recuperacion del paciente, ademas de imposibilitarlo de
mantener una interaccion continua con su entorno natural, sus seres queridos y con las actividades que le recuerdan su objetivo, y por qué seguir adelante.
La estigmatizacion de este tipo de instituciones debe de parar no solo, fuera de las puertas del establecimiento, sino también en su interior, la arquitectura

debe servir como el vinculo hacia la “vida ideal” que el paciente mantiene, durante el recorrido (proceso de sanacion) que cruzara en el centro. 67
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XVI. ANEXOS

“Ane-del Bicentenariodel Penis 200 adios de Independencia

MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE VILLA MARIA DEL TRIUNFO
GERENCIA DE DESARROLLO URBANO
CATASTRO Y HABILITACIONES URBANAS

CERTIFICADO DE PARAMETROS URBANISTICOS Y EDIFICATORIOS
N°047-2021-GDUCHU-MVMT

| Expediente N* 001577-2021 ]

se extiende el presenle Cerlificado o soicitud de: DANIELA ROXANA LOZA DELGADILLO, idenfificade con N° DNI:
70082618, el cual presenta conlorme o lo Ordenanza N®1015-2007-MML ¥ a la Crdenanza N°1084-2007-MML que
Aprueba el recjuste Integral de lo zonificocion de tos wsos del suclo de los distilos de Son Juan de Mirafiores v Vila
Maria del Tiunfo que forman porte del Area de fralamiento Mommotive | de Lima Metropoliiona; al cual e
comesponden los siguienies parametros:

1.- UBICACION DEL PREDIO

AAHH, : SAN FRANCISCO DE LA TABLADA DE LURIN
DISTRITO r Villa Maria dei Triunfo
PROVINCIA Y DE'PARTAMENTO . Lima
2.- PARAMETROS URBANISTICOS
Zonificacion % Oiros Usos QU
Area de Tratamiento Normativo 2 |
Uso Residenciol Compalible man Ionas ArqueclGgicas, Cenfros Civicos, Culturales, refigiosos, csilos

Orelinatos, establecimientos deportivos y de espectaculos,
Estadios, estadios, collseqs, 200l0gicos.

3. PAR.J\METROS_E_ CATORIOS
Lote Minima B Existente g segln pmyec!o
Area Libre 3 -Segun enfomo; Comercio Zonal . Educccnﬁn
Altura de Edificacion : Segun entomg
a) CL 5-7 Pisosill
b} RDM 3-5Pisos |
Refiro Municipal z Frente: Av. "losincos”| +3.00"mi.
Fondo: Jr. “Bigs Aguine” | | 1.500mI.
Derecha: AV, “Mama Ocllo! £ 3,00 mi,
lzguierda: Av. "Tdpoc Yupangui? 3.00 ml,
Espacio de Estacionamiento 3 -Se exigir@ cada 50 m2 de drea comercial o segin lo
| Establecido enla Moma A070 Capltulo IV, A, 24° cel RNE,
fros jun estocionamiento code 50 M2) - Supemmercados 100 m2, De drea de venta,
Ordenonac N 1084-MML [ANEXD N°2) -Tendas de aulosenicio 100 m2. De éu-'ec_: de venta.
- MEBICaCos 35 puestes:
- Cings, lealos y locales de espectaculn 37 butacas.
- Lecales culturales, clubes, Instituciones y similares 100 m2. De AT,
- locales de culio 50m2. De drea de culto.
- locales depordivos 100 espectadores.
- Colisea 0 pspectodores.
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Villg Maria del Triunlo, 03 de Febrero del 2021
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